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EENIGE  AANTEEKENINGEN  i)  OMTRENT 
DEN  GENEESKUNDIGEN  DIENST  BIJ  Hr.  Ms.  ZEEMACHT 

IN  DE  LAATSTE  50  JAREN, 

DOOR 

Dr.  C.  ALERS, 

Dirig.  Off.  v.  Gezondh.  P kl.  te  Willemsoord. 


Het  Kon.  Besluit  van  10  Juli  1841  waarbij  werd  bepaald  dat  den 
October  d.a.v.  te  WiUeryisoo7xl  cen  hospitaal  zoude  worden  geopend 
tot  opname  en  verpleging  van  zieken,  behoorende  tot  de  zee-  en  land- 
niaclit  en  waarin  ook  scbepelingen  van  particuliere  schepen,  zoowel 
van  Nederlandsche  ais  van  vreerade,  konden  worden  opgenomen,  bracht 
aldaar  een  geheele  verandering  ten  goede  in  die  verpleging  te  weeg. 
Men  kwam  blijkbaar  tot  de  overtuiging,  dat  verpleging  in  een  hospitaal 
verre  te  verkiezen  is  boven  verpleging  aan  boord  van  een  schip,  al 
zoude  dat  ook  het  beste  ingerichte  hospitaalschip  zijn. 

Het  schynt  dat  1 October  1841  het  hospitaal  nog  niet  gereed  was 
(in  1840  was  met  den  boiiw  aangevangen)  daar  de  opening  bij  een 
later  Kon.  Besluit  op  1 Januari  1842  werd  vastgesteld  en  tevens  be- 
paald, dat  het  toen  ais  hospitaal-schip  te  Willemsoord  gebezigde 
Fregat  » Maria  Reygersbergen”,  met  dien  datum  zoude  worden  uit 
dienst  gesteld  en  ten  openbaren  verkoop  worden  voorgedragen. 

V66r  de  indienststelling  werd  een  reglement  opgemaakt,  regelende 
den  geneeskundigen,  huishoudelijken  en  administrati even  dienst.  Het 
geneeskundig  persoueel  werd  bepaald  op  1 Ofticier  van  Gezondheid 
Iste  Piasse  (toen  Chirurgijn-majoor  van  den  2®n  rang)  1 Officier  van 
Gezondheid  2®  klasse,  2 Officieren  van  Gezondheid  3e  klasse,  1 Apo- 
theker  2e  klasse  en  1 Apotheker  3®  klasse. 


0 Ue  aautcekeniuffen  betreffcnde  Willemsoord  en  den  dienst  aan  boord  der  oorloer- 
schepen  zijn  ^eleverd  door  den  Dirig.  Ollicier  van  Gezondheid  Iste  klasse  Dr. 
c ALEKS;  die  welke  betrekking  hebben  op  Hellevoctsluis  en  de  opleiding  van 
ziekenverplejrers  aldaar,  door  den  Dirig.  OIT.  v.  Gezondh.  2e  klasse  g ir,  klosser 
terwijl  die  aangaande  Amsterdam  eu  de  Mariniers  zijii  verstrekt  door  den  Off.  v. 
Gezondh.  Iste  klasse  A.  w.  pulle. 
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Het  administratief  personeel  zoude  bestaaii  uit : 1 Administrateur, 
1 Adjunct- Administrateur  en  1 klerk,  terwijl  het  huishoudelijk  perso- 
neel berekend  werd  op  personen  van  verschillende  kwaliteiten  en 
rangen  ais:  spysmeester,  magazijnmeester,  kok  enz.,  benevens  12  zieken- 
oppassers.  Men  nam  de  verhouding  aan  van  1 ziekcnoppasser  op  10 
zieke  manscliappen  en  1 oppasser  op  2 zieke  officieren.  Steeg  het  getal 
zieken  boven  de  100  dan  mochten  in  die  zelfde  verhouding  tijdelijke 
ziekenoppassers  worden  aangenomen.  Voor  bewaking,  wachten  en 
plantons  werden  onderofficieren  of  manscha^pen  van  het  Korps  Ma- 
riniers  afoe^even. 

O o 

Vreemd  o;enoeg:  werd  het  toezicht  over  »het  behoud  van  goede  orde 

O n r5 

»en  militaire  discipline,  des  noodig  ook  het  opleggen  van  strafFen  aan 
»bedienden  en  herstelde  zieken”  benevens  het  toezicht  over  den  admi- 
nistratieven  en  huishoudelijken  dienst  aan  den  Commandant  van  de 
divisie  Mariniers  opgedragen.  Hetzelfde  artikel  bepaalt  echter  dat  die 
C'Ommandant  die  straffen  niet  mocht  opleggen  dan  in  overleg  met 
den  oudstaanwezenden  Officier  van  Gezondheid  en  dat  de  Officieren  van 
Oezoiidheid  en  Administrateur  ook  de  Jjevoegdlieid  hadden  tot  het 
opleggen  van  straffen.  Slechts  schoorvoetend  werd  aan  den  genees- 
kundio;en  dienst  eenio;  ffezao’  toeo-ekend,  doch  indien  er  straffen  moesten 
worden  uitgedeeld  zorgde  men  er  voor  dat  dit  van  verschillende  zyden 
kon  plaats  hebben  ! Den  Januari  1864  werd  de  Commandant 

der  afdeeling  Mariniers  van  het  toezicht  ontheven. 

Bovendien  bestond  er  nog  een  z.g.  hospitaalraad  bestaande  uit  de 
Commandanten  van  het  Wachtschip,  van  het  Korps  Mariniers,  den 
onder-directeur  der  Marine,  den  eers^taanwezend  Officier  van  Clezond- 
heid  en  den  Administrateur.  Deze  raad  moest  in  de  eerste  week  der 
maand  een  generale-inspectie  houden  en  daarvan  een  verslag  aan  den 
Minister  uitbrengen. 

Deze  raad  werd  in  1880  afgeschaft. 

Behalve  aan  boord  van  het  hospitaal-schip  »Maria-Reygersbergen” 
werden  voor  1842  ook  schepelingen  en  Mariniers  in  de  Infirmerie  der 
Landmacht  behandeld.  Toen  het  hospitaal  gereed  Avas  Averden  ook  de 
zieken  van  de  Landmacht  uit  de  Infirmerie  daarin  ovefgebracht,  tot 
Januari  1881  toen  die  Infirmerie  tot  hospitaal  3e  klasse  AA^erd  gepro- 
moveerd  en  elk  hospitaal  zyn  eigen  zieken  huivsvestte.  I Juli  1895 
werd  het  Militair  hospitaal  te  Helder  opgeheA^en  en  seder t dien  tyd 
worden  de  zieken  van  de  Landmacht  in  het  Marine-hospitaal  behandeld. 

Het  eerste  reglement  van  1841  Averd  in  1864  en  1880  herzien  en 
langzamerhand  werd  aan  den  Chet  van  het  hospitaal  meer  gezag  toe- 
gekend,  totdat  in  het  laatste  reglement,  vastgesteld  by  Kon.  besluit 
van  2 Februari  1897,  de  Chef  belast  is  met  de  handhaving  van  de 


militciire  tiiclit  overeeiikoinsti^  de  milit-Mire  wettcMi  van  liet  Krij^svolk 
te  water  en  op  hem  de  bepalingen  van  toepassinjr  wcrdcii  verklaard 
voor  deii  C^ommandeerenden  Otticier  van  een  oorlogv^^cliip. 

Op  verpleegden  worden  sleclits  maatregelen  van  orde,  zindelijkheid 
en  tiicht  toegepavst,  bestaande  in  zaal-arrest,  krib-arrest  en  afzondering. 
Vermindering  in  voeding  niag  ais  straf  niet  worden  opgelegd. 

Evenals  elke  maritieme  inrichting  staat  ook  bet  hospitaal  onder 
bet  toezicdit  van  den  Commandant  der  Zeemacbt  te  Willemsoord, 
terwijl  op  de  aangelegenbeden  betreifende  de  genees-  en  heelkunde  en 
de  pbarmacie  toezicbt  wordt  nitgeoefend  door  den  Inspecteur  van 
den  G-eneesknndigen  Dienst  der  Zeemacbt. 


Bebalve  voor  de  verpleging  van  zieken  werd  ook  bet  hospitaal 
dienstig  gemaakt  voor  applicatie-scbool  van  Officieren  van  Gezondheid, 
Door  de  onderen  werden  colleges  gegeven  waarvan  de  bpwoning  voor 
de  Officieren  van  Gezondheid  der  2e  en  3e  klasse  verplicbt  was,  zoo-- 
wel  voor  ben  die  aan  bet  hospitaal  geplaatst  waren  ais  voor  die, 

welke  op  de  vloot  dienden.  Uit  de  nog  voorhanden  leer-  en  bnlp- 

middelen  mag  men  liet  beslnit  trekken  dat  bet  eene  niet  te  ver- 
smaden  gelegenheid  geweest  is  tot  bet  onderhonden  en  vermeerderen 
van  kennis.  Bovendien  werden  de  Officieren  van  Gezondheid  2e  en  3e 
klasse  eenigen  tijd  bij  bet  hospitaal  gedetacbeerd  teneinde  zich 
voor  te  bereiden  tot  bet  afleggen  van  examina  voor  boos^eren 

rang,  tot  bet  afnemen  waarvan  eene  permanente  commissie  bestond. 
Na  21  October  1884  werden  die  examina  niet  meer  afgenomen, 
terwijl  15  Januari  1885  bet  laatste  colloquium  doctum  plaats  bad 
voor  een  buitenlandsch  arts  die  zicb  tijdelijk  bij  de  Marine  wilde 

verbinden. 

Het  tegenwoordig  geneesknndig  personeel  bestaat  nit : 1 Dirigeerend 
Officier  van  Gezondheid  le  klasse,  Chef,  1 idem  2e  klasse,  voor  de  af- 
deeling  van  inwendige  ziekten  en  1 Officier  van  Gezondheid  le  klasse  voor 
de  afdeeling  der  iiitwendige  ziekten,  terwijl  3 Officieren  van  Gezond- 
heid 2e  klasse,  gewoonlijk  de  jongst  aangestelden,  zoowel  om  dienst 
te  doen  ais  om  met  den  gang  van  zaken  bekend  te  worden,  bij  bet 
hospitaal  geplaatst  zijn.  Nog  behoort  tot  het  geneesknndig  personeel 
1 Apotbeker  le  klasse  en  1 2e  klasse  terwijl  1 Officier  van  Admini- 
stratie  der  Marine  met  38  personen  bet  administratief  en  verplegings- 
personeel  uitmaken,  betwelk  zoo  noodig  door  personeel  van  de  vloot 
kan  versterkt  worden. 

Het  Marinehospitaal  is  gelionwd  naar  bet  corridor-systeem  en  al 
zonde  misscbien  een  an  der  systeem,  indien  men  over  genoeg  rnimte 
en  ])ersoneel  kan  bescbikken,  de  voorkenr  verdienen,  bet  mag  tocb 
ook  in  onzeii  tijd  tot  de  goede  bospitalen  gerekeiid  worden.  De  mime 
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corridors  in  verband  met  de  knichti^e  Juchtstroomen  die  hier  veelal 
lieerscliende  zijn,  f)efeiieii  een  voldoende  ] uclitverver.sching  uit. 

Het  is  ingericlit  voor  de  verpleging  vaii  (3  Officieren,  14  Adel- 
borsten  en  Adjunct-administrateurs  en  256  Onderofficieren  en  minderen. 
In  het  jaar  1898  werden  er  1847  lijders  in  verpleegd  met  57497 
verpleegdagen,  daarvan  behoorden  234  verpleegden  tot  de  Landmaclit 
met  4954  verpleegdagen. 

Gelijdelijk  werden  die  veranderingen  aangebracht  en  die  liulpmid- 
delen  verstrekt  welke  noodig  bleken  te  zijn  of  door  den  voortgang  der 
geneeskundige  wetenschappen  in  het  leven  werden  geroepen.  Achter- 
eenvolgens  werden  gebonwd  een  desinfectieoven,  steenen  barak  voor 
besmettelijke  ziekten  met  2 zalen,  elk  voor  5 lijders  en  4 isoleer- 
kamertjes,  daarna  aangevuld  door  een  houten  barak  voor  25  a 30 
lijders ; een  kamer  voor  microskopisch  en  een  voor  bacteriologisch 
onderzoek.  Bovendien  werd  eene  inrichting  voor  de  aanwending  van 

O o 


EONTCiEN-stralen  geinstalleerd,  terwijl  een  vertrek  werd  aangebouwd 
tot  plaatsing  van  KiiUKENBERG’sche  en  ZANDER-instrumenten,  tot  de  aan- 
schaffing  van  welke  toestellen  besloten  is. 

Het  behoeft  geene  vermelding,  dat  de  toepassing  van  antiseptische 
en  aseptische  wondbehandeling  eene  geheele  verandering  in  het  chirur- 
ffisch  armamentarium  heeft  tengevol^e  o’ehad. 

o c o o 

Nog  bestaat  bij  het  hospitaal  een  medische  bibliotheek,  die  behalve 
dat  zij  standaardwerken  van  vroegeren  en  van  lateren  tijd  bevat,  ge- 
regeld  aangevuld  wordt  door  Biunen-  en  Buitenlandsche  tijdschriften, 
nadat  die  ter  lezino;  e^ecirculeerd  hebben  in  de  directien  te  Willems- 
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oord,  Amsterdam  en  Hellevoetsluis. 

In  elk  dier  directiebi  staat  aan  het  hoofd  van  den  o'eneeskundio’en 
dienst  een  Dirigeerend  Officier  van  Gezondheid  1'-  of  2*^  klasse;  in 
Willemsoord  en  Hellevoetsluis  zijn  die  tevens  Chefs  der  hospitalen. 
Zij  oefenen  ook  het  toezicht  uit  op  den  dienst  der  Officieren  van  Ge- 
zondheid niet  alleen  voor  hen  die  aan  boord  der  varende  schepen 
dienen,  doch  ook  van  hen,  die  geplaatst  zijn  aan  boord  der  wacht- 
schepen,  instructieschepen,  logementschepen,  Koninklijk  Instituut  der 
Marine,  ’s  Rijks  werven,  Marinierskazerne  en  buitendienst  (vrouwen  en 
kinderen).  De  Officieren  van  Gezondheid  geplaatst  te  Rotterdam  en 
Vlissinffen  behooren  tot  de  Directie  Hellevoetsluis. 
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Aangezien  er  nooit  een  afzonderlLjk  Marinehospitaal  in  de  Directie 
Amsterdam  heeft  bestaan,  werden  vroeijer  en  worden  nog  heden  ten 
dage  zieke  sclie])elingen  en  Mariniers,  die  daarvoor  in  aannierking 
komen,  gethnicueerd  naar  de  ziekeninricliting  der  Landniacht.  In  1845 
was  dat  de  Infirmerie,  een  g(‘bouwtje  staande/op  de  Yeemarkt  in  de 
buurt  van  het  tegenwoordig  Paleis  voor  Volksvlijt  (Frederiksplein). 


Nog  v66r  liet  tegenwoordig  Militiiir  Hospitual  (Scirplmtiistraat)  e-ereed 
was  (October  1870),  werd  deze  liitirmerie  afgeliroken  eii  de  linker- 
vleugel  vaii  de  Oranje-Nasvsaukazerne  tpdelijk  tot  verbi ijf  van  zieken 
vaii  laiid-  en  zeemaclit  beiiiittio-d. 

Behalve  verband-  en  keiirkamer,  voor  hen  die  zicli  by  de  Marine 
willen  verbinden  of  hun  eiio’ao’einent  willen  vernieuwen,  wacbtkamers 
voor  piibliek,  kamer  voor  den  Officier  van  Gezondheid  der  wacht, 
Apotlieek  e.  a.,  bevindt  zieli  op  de  werf  een  magazijn  waarin  genees- 
en  verbandiniddelen,  benevens  instrumenten  zijn  opgeslagen  voor  Hr. 
Ms.  Oorlogsschepen  by  eventueele  mobilisatie. 

In  geen  der  drie  Maritieme  Directien  is  de  gelegenheid  tot  zieken- 
beliandeling  aan  den  wal  van  de  militaire  zeelieden,  in  de  laatste  50 


jaren  zoozeer 
Directie  te  Hellevoetsluis. 


aan  wisseling  onderlievig  geweest  ais  in  de  Maritieme 
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Volgens  mededeeling  uit  den  niond  van  zeer  ouden  van  dagen  dateert 
de  eerste  inricliting,  tot  dat  doel  bestemd,  uit  den  tyd  van  Napoleon 
en  bestond  uit  een  tot  hospitaal  ingericlit  gebouw,  staande  aan  liet 
eind  van  een  aan  den  oostelijken  oever  van  het  tegenwoordig  Voornsehe 
kanaal  gelegen  landweg,  de  »Struik”  genaamd.  Van  dit  gebouw,  dat 
destyd  den  weinig  aangenamen  naam  »Pesthuis”  droeg,  is  nog  alleen 
die  naam  bewaard  gebleven,  daar  op  de  plaats  waar  het  stond  thans 
eene  vreedzame  landhoeve  gevonden  wordt. 

Wellicht  met  het  doel  om  de  gelegenheid  tot  ziekenverpleging  meer 
in  de  nabijheid  open  te  stellen,  werd  in  1849  de  brik  »Valk”  voor 
de  verpleging  van  _c  30  man  ingericht  en  betiteld  met  den  wyclschen 
naam  van  »hospitaalschip”.  Dit  hospitaalschip  lag  binnen  de  sluis 
van  het  Marinedok  te  Hellevoetsluis  tegenover  het  wachtschip  (Fregat 
»Amstel”)  aan  boord  waarvan  de  Officier  van  Gezondheid  resideerde, 
die  belast  was  met  het  toezicht  op  den  geneeskundigen  dienst.  Deze 
Officier  van  Gezondheid,  die  tevens  Ghef  van  het  hospitaalschip  moet 
geweest  zyn,  droeg  den  titel  van  Chirugijn-majoor  2«  rang.  Destijds 
bezat  de  Marine  noo*  aeene  Dirio^eerende  Officieren  van  Gezondheid. 

O O O 


Aan  de  VVestzyde  van  de  werf  in  de  nabyheid  der  tegenwoordige 
Westpoort,  stond  een  soort  koepel  of  barak,  waarin  lyders  aan  be- 
smettelyke  ziekten  werden  verpleegd,  welke  barak  een  30-tal  jaren 
geleden  werd  opgeruimd. 

Het  schijnt  dat  de  »Valk”  in  1853  in  zulk  een  slechten  staat  ver- 
keerde  dat  een  voorstel  gedaan  werd,  haar  door  het  stoomschip  » Cer- 
berus” te  doen  vervangen.  Deze  plannen  werden  echter  niet  goedgekeurd, 
althans  de  » Cerberus”  is  nooit  ziekenschip  geworden.  — Hij  Min. 
resolutie  dd.  24  Mei  1855  werd  order  gegeven  het  Groot-niagazijn  tot 
Hospitaal  in  te  richten  en  een  jaar  later  om  eene  taxatie  tot  verkoop 
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van  liet  oiide  ziekenschip  op  te  maken,  en  inag  veronclerstekl  worden 
dat  het  systeem  om  de  zieken  o])  een  afgekeurd  schip  te  herbergen 
dit  jaar  is  verlateii.  Het  scliijnt  dat  men  in  1850  om  aan  het  gebrek 
aan  ruinite  tegemoet  te  komen  reeds  eenige  ziekenzalen  aan  den  wal 
lieeft  ingericbt.  Altbans  in  de  nog  voorhanden  arcbieven  worden  tot 
1854  tegelijkertijd  eene  niaritieme  ziekeninricbting  en  een  hospitaal- 
scbip  vermeld.  Deze  ziekenzalen,  die  de  eerste  niaritieme  ziekeninrich- 
ting  vormden,  bevonden  zicb  in  de  Magazijnen  van  het  Admiraliteits- 
gebouw,  het  CTroot-magazijn  (de  tegenwoordige  geboiiwen  der  Directie), 
waartoe  van  de  eerste  verdieping,  boven  de  woning  van  den  tegen- 
woordigen  Dirigeerenden  Officier  van  Gezondheid,  een  zestal  kleine 
kamers  voor  ziekenverpleging  werden  bestemd,  benevens  een  vertrek 
tot  het  hoiiden  van  eene  Apotheek  werd  ingericbt  en  een  »kanier  om 
»niedicijnen  te  koken”  (tisanerie)  en  werd  in  een  schrijven  van  10 
Januari  1856  bericht  dat  het  bospitaal  gereed  was.  Langzamerhand 
verdwijnt  nii  het  hospitaalschip  van  het  tooneel  en  vindt  de  zieken- 
verpleging alleen  plaats  in  de  Maritieme  Ziekeninricbting.  Dit  bospitaal, 
waarin  50  lijders  konden  worden  opgenomen,  bleek  evenwel  van  lieverlede 
en  onder  zekere  omstandigheden  niet  aan  de  beboefte  te  voldoen  en 


naar  aanleiding  van  het  voorkomen  van  een  epidemie  van  tusschen- 
poozende  koorts,  werd  met  goedvinden  van  den  Directeiir  en  Comman- 
dant der  Maritieme  Directie  en  van  den  »Hospitaalraad”  eene  groote 
»ruimte”  in  den  ziiidelijken  vleugel  van  het  geboiiw,  boven  het  tonnen- 
magazi]n  en  het  naast  grenzende  aan  de  ziekeninricbting  geannexeerd, 
waardoor  voorloopig  in  de  beboefte  aan  verplegingsriiimte  werd  voor- 
zien.  Van  deze  toegevoegde  ruinite  vindt  men  aangeteekend,  dat  zij 
door  middel  van  zeildoek  in  twee  deelen  werd  verdeald,  waardoor  ais 
het  ware  twee  zalen  ontstonden  in  ieder  waarvan  een  stookplaats  werd 
aangelegd.  Het  scliijnt  evenwel  dat  deze  vergrooting  van  het  »liospitaal” 
geen  afdoende  verbetering  was,  betgeen  niet  is  te  verwonderen,  wan- 
neer  men  in  aanmerking  neemt  dat  ook  toen  door  de  steeds  voort- 
scbrijdende  wetenscbap,  geheel  nieuwe  en  hoogere  eiscben  werden 
gesteld  aan  de  ziekenverpleging.  Het  gevolg  biervan  was,  dat  na 
verloop  van  eenige  jaren  de  gebeele  boven  verdieping  van  het  tonnen- 
magazijn  werd  iiitgebreid  en  verboiiwd  tot  Maritieme  Ziekeninricbting, 
welke  den  Dten  October  1866  werd  in  dienst  o-esteld  en  betrokken. 

o 

De  straatverdieping  bleef  bestemd  voor  tonnenmagaziin.  In  deze  zieken- 
inricbting konden  nu  een  lOO-tal  lijders  worden  verpleegd  en  bij  de 
verbouwing  was  boveiidien  zooveel  mogelijk  voor  ventilatie  en  ver- 
licbting  gezorgd.  Een  geboiiwtje,  waarin  lijken-  en  sectiekamer,  werd 
later  aditer  in  den  tuin  o])gericbt,  zoodat  voor  duni  tijd  de  inricbting 
vrij  goed  aan  liaar  doel  beantwoordde.  Eviniwel  deed  zicb  langzanier- 


hand  de  ondoelmatiodieid  gevoelen  van  de  nabijheid  van  het  tonneii- 
magazijn,  van  waaruit  de  liamerslagen  door  het  gebouw  weerklonken 
eii  storend  inwerkteii  op  de  rust  der  verpleegden.  Eveneens  werd  de 
wenschelijkbeid  gevoeld  om  den  Administrateur  der  inrichting  in  het  ge- 
bonw  te  doen  wonen,  ontstond  de  behoefte  aan  eene  gelegenheid  tot 
afzonderen  van  lijders  aan  besinetteljike  ziekten,  aan  een  desinfecteer- 
oven  en  aan  andere  meer  of  minder  belangrijke  inrichtingen  van  hnis- 
hondeliiken  aard. 

Ten  einde  aan  dit  alles  te  geinoet  te  konien  werden  plannen  gemaakt 
tot  verbouwing  van  de  Maritieme  Ziekeninrichting,  waartoe  in  het  jaar 
1890  Averd  overgegaan  en  waarvan  de  tegenwoordige  inrichting  van 
het  gebonw  het  gevolg  is,  terwijl  in  stede  van  het  lijkenhuisje  een 
barak  voor  besmettelijke  ziekten  (voor  12  bedden)  met  lijkenkamer  en 
desinfecteeroven  werd  gebonwd. 

Zoodanig  is  thans  de  inrichting  van  het  Marinehospitaal  te  Helle- 
voetslnis,  dat  het  voorzeker  wat  ventilatie  en  verlichting  betreft,  kan 
voldoen  aan  redelijke  eischen  der  wetenschap,  terwijl  van  hooger  hand, 
door  het  verstrekken  van  hnlpmiddelen,  zooveel  mogelijk  wordt  gezorgd 
dat  de  verpleging  der  lijders  volgens  de  moderne  wetenschap  kan 
o;eschieden. 

De  ziekenverpleging  aan  boord  heeft  plaats  in  het  scheepshospitaal, 
gewoonlijk  naar  de  plaats  waar  het  zich  bevind,  de  »ziekenboeg”  ge- 
naanid.  Deze  bevat  eenige  vaste  kribben  waarvan  het  aantal  afliankelijk 
is  van  de  grootte,  inrichting  en  doel  van  het  schip,  benevens  gelegen- 
heid tot  het  ophangen  van  eenige  hangmatten  (kooien).  Ais  het  aantal 
bedlegerige  zieken  te  groot  wordt,  worden  zij  in  kooien  in  tnsschen- 
deks,  knil  en  voorkoebrng  opgehangen ; in  het  warme  klimaat  ook 
wel  eens  aan  dek.  Uit  den  aard  der  zaak  biedt  de  verpleging  aan 
boord  groote  onvermijdelijke  nadeelen  aan. 

Indien  de  bemanning  niet  aan  dek  kan  verblijven  i»  een  schip 
steeds  een  rnimte  die  zeer  overvuld  is,  terwijl  de  beweging  van  het 
schip  die  vooral  in  het  voorste  gedeelte  bij  het  z.g.  stampen  zich 
sterk  doet  gevoelen,  het  gedrnisch  in  de  machinekamer,  het  gebrnik 
van  ankers  en  kettingen,  de  exercitien  en  schietoefeningen  met  ge- 
weer  en  kanon,  kortom  elk  gelnid  door  de  Incht,  golven  en  het  trillen 
van  het  schip  naar  den  zieke  wordt  overgebracht. 

Ais  men  in  volle  zee,  en  deze  niet  omstuimig  is,  en  er  weinig 
zieken  aan  boord  zijn,  terwijl  de  natunrlijke  en  knnstmatige  ventilatie, 
licht  en  Incht  naar  het  benedenschip  voert,  zijn  deze  bezwaren  te 
overkomen,  doch  het  tooneel  verandert  geheel  wanneer  de  toestand 
vordert  dat  de  gewone  openingen  moeten  woi'den  gesloten  voor  het 
water  dat  naar  l^eneden  zonde  stroomen  en  door  welke  maatreo-el 
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tegelijk  liclit-  en  luchttoevoor  wordt  verhinderd.  Dat  deze  omstandig- 
heden  zicli  dikwijls  voordoen  en  vooral  op  de  teliuisreis  naar  het 
vaderland,  zal  wel  geen  bevreemding  wekken.  Bovendien  komen 
alsdan  vele  zieken  voor  onder  de  eqnipage  die  blootgesteld  geweest 
is  aan  de  ziek-makende  tropische  invloeden,  vooral  malaria-koortsen 
door  het  vertoeven  aan  knsten  en  riviermonden.  Het  zich  niet  be- 
hoorlijk  knnnen  drogen  na  vermoeiende  diensten  aan  dek  volbracht 
te  hebben,  en  de  g-nnstiffe  gelegenheid  tot  het  bekoraen  van  min  of 
meer  ernstige  verwoudingen  by  stormweder,  doet  alsdan  het  ziekte- 
cijfer  aanmerkelijk  stygen. 

In  het  algemeen  kan  men  zeggen  dat  de  behandeling  van  zieke 
schepelingen  gelijken  tred  heeft  gehonden  met  den  voornitgang  der 
medische  wetenschappen.  De  instrumenten,  verband-  en  geneesmiddelen 
worden  op  onbekrompen  wijze  verstrekt,  terwyl  door  de  ziekenkost 
in  de  gelegenheid  tot  afwisseling  in  spyzeu  en  dranken  en  tot  het  ver- 
stekken  van  versnaperingen,  voorzien  wordt. 

Oordeelknndige  voorstellen  door  den  Officier  van  Gezondheid  in  het 
belang  van  zieke  en  gezonde  schepelingen  gedaan,  vinden  steeds  een 
gunstig  gehoor.  Dat  ook  het  ziekenverblijf  aandeel  heeft  in  de  meer- 
dere  comfoft  en  doelmatigheid  der  moderne  schepen,  behoeft  geen 
betoog.  Dit  is  nu  voorzien  van  een  eigen  badkamer  en  privaat,  elec- 
trisch  licht,  verwarming  door  warme  Incht,  kunstmatige  ventilatie, 
waterleiding,  operatietafel  enz.  AI  valt  het  niet  te  ontkennen  dat 
door  het  maken  van  kortere  reizen,  waardoor  het  onafgebroken  ver- 
blijf  aan  boord  van  niet  zoo  langen  duur  is  eu  het  innemen  van 
versche  levensmiddelen  meermalen  kan  plaats  hebben,  het  vervangen 
van  zeil-  door  stoomschepen,  met  de  gelegenheid  tot  het  voortbrengen 
van  overvloedig,  nitstekend  gedestilleerd  water,  het  iuplaats  van  het 
gebruik  maken  van  houten  van  ijzeren  schepen,  waardoor  het  met 
allerlei  ziektekiemeu  bezwangerde  kielwater  — een  waar  marais  arti- 
ficiel  — tot  een  minimum  gerednceerd  is,  de  hygienische  verhondingen 
veel  veranderd  en  verbeterd  zyn,  toch  zal  nog  steeds  de  toepassing 
der  regelen  van  de  hygiene  haren  weldadigen  invloed  aan  boord  der 
schepen  uitoefenen  door  het  verlagen  van  het  ziekte-  en  sterftecyfer. 

Krachtig  heeft  medegewerkt  tot  het  verspreiden  van  weteuschappe- 
lijk  oordeelknndige  begrippen  omtrent  de  scheepsgezondheidsleer  de 
klassieke  arbeid  over  dit  onderwerp  van  den  Franschen  Officier  van 
Gezondheid  Foxssageives  (1856).  Door  den  toenmaligen  Officier  van 
Gezondheid  der  Nederlandsche  Zeemacht  c.  van  overbkek  de  meijeu, 
werd  dit  werk  in  1861  op  verdienstelijke  wijze  omgewerkt  en  in 
overeenstemming  gebracht  met  de  eischen  voor  onze  Marine,  terwyl 
door  den  nu  Dirigeerend  Officier  van  Gezondheid  2e  klasse  G.  h.  klosser 
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in  1898  een  nitstekeiid  werk  werd  in  liet  liclit  o-e^’cven,  vvaarbij 
rekenino'  w6i*d  ofchondcn  niet  de  cisclien  der  wetenschai)  van  den 
nieinveren  tijd  en  de  veranderde  verhondingen. 

In  den  regel  bevindt  zicli  liet  sclieepsliosjiitaal  (ziekenboeg)  in  liet 
voorscliip ; op  sommige  schepen  in  de  kiiil  ot  liet  tusscdiendck  aan 
een  der  zijden  van  het  scliip.  Mogen  in  liet  eerste  geval  de  bewegingen 
van  liet  schip  liet  nieest  liinderen,  in  de  laatste  gevallen  is  die  plaats 
meer  blootgesteld  aan  liet  vijandelijk  viiiir  of  kan  hinderlijk  zijn  bij 
liet  bedienen  van  eigen  gescliut  en  last  liebben  van  stof  en  warmte 
uit  de  macliinekanier  terwijl  daarentegen  bij  het  heerschen  van  een 
epidemie  aan  boord  nien  beter  instaat  is  de  zieken  van  de  gewonden 
te  isoleeren  indien  de  ziekenboeg  in  het  voorscliip  geplaatst  is. 

In  tijd  van  gevecht  iiioet  er  echter  een  meer  beveiligde  plaats  ge- 
zocht  worden  om  de  verwonden  en  verbranden  liulp  te  verschaften. 
In  overleg  met  den  Oommandant  wordt  een  slagverbandplaats  bestemd 
die  iiit  een  strategisch-hygienisch  oogpiint  het  minst  aan  gevaren 
blootstaat,  zoo  weinig  mogelijk  de  strydenden  belemmert  en  zoo  ge- 
makkelijk  mogelyk  is  te  bereiken.  Bij  de  oiidere  schepen,  werd  ge- 
woonlyk  in  longroom  en  voor-longroom  het  slagverband  »opgetiiigd”  ; 
de  tafel  iverd  tot  operatietafel  bestemd,  verbandstofien,  aiitiseptische 
vloeistoffeii,  chloroform,  in  het  kort  al  wat  by  het  doen  van  vele  en 
groote  operaties  noodig  kon  zijn  werd  gereed  gezet.  Bij  de  gepantserde 
schepen  wordt  de  slagverbandplaats  beneden  het  pantserdek  gekozen, 
Avaardoor  die  wel  meer  beveiligd  is  voor  het  vijandelijk  vnur,  doch 
daarentegen  moeilyk  te  bereiken  is.  Het  zoiide  aaiibeveling  verdienen 
meerdere  slagverbandplaatsen  in  te  richteii,  eveiiwel  zonde  alsdaii  het 
geneeskundig  persoiieel  belangryk  moeteii  worden  iiitgebreid.  Ais  men 
zich  voorstelt  een  gevecht  tusschen  twee  gepantserde  schepen,  dan  komt 
men  tot  de  concliisie  dat  tydens  het  gevecht  van  transporten  naar  de 
slagverbandplaats  geen  sprake  kan  zijn  en  men  een  tijd  van  tusscheii- 
poozen  zal  nioeten  afwachten,  of  het  einde  van  het  gevecht.  Bij  het 
overstelpende  snelvnurgeschiit  zoiiden  zoowel  dragers  ais  geblesseerden 
aan  dat  vuiir  blootgesteld  zijn  en  zal  de  eenige  hnlp  nii  bestaan  in 
het  met  de  handen  onder  de  dyen  en  oksels  opnemen  van  een  ge- 
kwetste  om  hem  zoo  mogelijk  op  een  gedekte  plaats  neer  te  leggen. 
Tot  dat  einde  nioeten  eenige  posten  op  het  dek,  verdekt  opgesteld 
worden. 

Gekwetsten  en,  zooals  de  ondervindiiio;  o-eleerd  heeft  de  veel  voor- 
komende  verbranden  in  de  macliinekanier,  verkeeren  daarbij  in  zeer 
ongiinstige  omstandigheden.  De  toegangen  voor  niachinekamer  en  be- 
neden het  pantserdek  zijn  om  de  kwetsbaarheid  van  het  schip  te  ver- 
minderen  zoo  klein  mogelijk,  terwijl  de  comnuinicatie  met  de  ver- 


schillende  deelcn  van  het  schip  onderling  geheel  ondcrbroken  is  door 
de  waterdichte  schotten. 

Een  groot  voordeel  voor  deze  moderne  schepen,  hetwelk  in  niet 
geringe  mate  ten  nutte  komt  aan  ziekenboeg  en  slagverbandplaats  is 
de  toepassing  van  electrisch  licht,  terwijl  door  kunstmatige  ventilatie, 
zoowel  door  inpersing  van  versche  ais  door  uitzuiging  van  bedorven 
lucht  de  noodige  Inchtverversching  plaats  heeft,  waarmede  zoo  noodig, 
verwarming  met  warme  lucht  kan  verbonden  worden. 

Voor  den  aanvang  van  het  gevecht  worden  op  verschillende  plaatsen 
op  het  dek  en  in  het  schip  verbandpakjes  opgelegd,  waardoor  de  ver- 
wonden  in  staat  zijn  zoo  mogelyk  zich  zelf  eenigszins  te  helpen,  tot 
de  gelegenheid  het  toelaat  hen  naar  de  verbandplaats  benedendeks 
te  vervoeren. 

Bij  het  aanwezig  zijn  van  twee  of  meer  officieren  van  gezondheid 
aan  boord  is  de  jongste  belast  met  de  apotheek.  Indien  er  slechts  een 
marine-arts  is  geplaatst,  niaakt  die  zelf  de  geneesmiddelen  gereed, 
Avaarbij  de  ziekenverpleger  hem  behulpzaam  is. 

Tot  de  verplegings-  en  transportmiddelen  van  vroegeren  tijd,  en  die 
nog  steeds  gebruikt  wordt,  behoort  het  ziekenkot.  Dit  is  een  recht- 
hoekige  hangmat  met  vast  raam  en  opstaande  zijden,  waarin  een  zieke 
of  gekwetste  een  doelmatige,  rustige  en  veilige  ligplaats  heeft,  en 
waarmede  hij  op  gemakkelijke  wijze  met  een  wipper  aan  boord  en 
van  boord  kan  geheschen  worden.  Jammer  dat  het  door  zijne  afnie- 
tingen  op  onze  moderne  schepen  slechts  van  beperkt  nut  meer 
kan  zijn. 

Het  transport  van  zieken  en  geAvonden  aan  den  Aval  bij  landingen 
en  expeditien  heeft  geheel  plaats  met  de  transportmiddelen,  zooals  die 
ook  bij  de  Landmacht  in  gebruik  zijn.  Een  lange  bamboestok,  Avaaraan 
een  kooi  gehangen  wordt  en  met  meerdere  of  mindere  doelmatigheid 
insrericht,  is  een  goed  A^ervoermiddel.  Ook  de  aan  boord  verstrekt 
wordende  brancard  mtij,er-kakssen  van  gebogen  Weener  hout,  munt 
uit  door  lichtheid  en  doelmatigheid  en  bezit  het  voordeel  dat  een 
zieke  met  de  brancard  van  uit  een  sloep  aan  boord  kan  geheschen 
worden  en  omgekeerd,  en  door  de  brancard  door  A^erlenging  der  voorste 
touwen  van  het  hijschtoestel  van  de  horizontale  in  de  verticale  positie 
kan  overgaan  (de  zieke  is  door  breede  banden  op  den  brancard  ge- 
bonden)  en  zoo  door  de  nauwe  luiken,  trapgaten  en  trappen  naar  het 
benedenschip  of  omgekeerd  naar  het  dek  kan  vervoerd  worden. 

In  1878  werd  door  wijlen  den  toenmaligen  Luitenant  ter  zee  H khisse 
MAHiNKETJ.E  een  sloep  tot  vervoer  van  zieken  ontAvorpen,  die  bij  de 
2c  Expeditie  tegen  Atjeh  goede  diensten  heeft  bewezen. 

In  1883  werd  door  den  Luitenant  ter  zee  j.  a ooieaiolen  een  brancard 
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Dntworpen,  terwiil  in  1897  door  den  Dirigeerend  Officier  van  Gezond- 
lieid  der  Zeemaclit  meuboom  een  braiicard  werd  samenjyesteld,  waarbij 
de  zieke  eveneens  op  de  braiicard  werd  gebonden,  docli  hier  met  een 
sino-el  om  de  borst  en  de  beenen  oiimeven  werd  door  twee  in  het 
niidden  vastgemaakte  Btiikken  zeildoek,  die  bijwijze  van  de  piipen  van  een 
broek  om  de  beenen  geregen  werden.  Deze  braiicard  is  eveneens  voor- 
zien  van  een  hijsclitoestel  ongeveer  ais  boven  beschreven.  Dit  is  ook 
het  o'eval  met  den  braiicard  van  den  Dirigeerend  Olhcier  van  Gezoiid- 
heid  AorruET  van  de  Fransche  Marine,  waarmede  eerlang  een  proef 
zal  genomen  worden  aan  boord  van  een  der  pantserschepen.  Deze 
laatste  van  metaaldraad,  heeft  den  vorni  van  het  menscheliik  lichaam 
gouttiere),  waarbij  het  zitvlak  tot  steun  dient  en  die  ais  draagbaar 
kan  dienen  en,  daar  liij  van  voren  voorzien  is  van  een  klein  wiel,  bij 
wijze  van  kriiiwagen,  door  een  persoon  gereden  kan  worden.  In  den 
braiicard  ligt  een  vierkant  zeildoek  met  aan  de  piinten  Insseii,  waar- 
niede  nien  zonder  den  zieke  te  raken,  dezen  kan  optillen.  Vooral  bij 
verbrandingen  in  de  machinekamer  en  het  transport  van  daar,  kan 
die  braiicard  van  veel  niit  zijii. 

Door  de  nauwe  openingen,  die  van  het  benedenschip  langs  smalle 
trappen  en  trapgaten,  vooral  van  iiit  de  machinekamer,  naar  het  dek 
voeren,  is  wellicht  het  beste  niiddel  van  transport  om  den  gewonde  of 
verbrande  in  een  laken  te  wikkelen,  op  den  riig  te  nemen  en  de 
punten  op  de  borst  vast  te  knoopen;  een  methode,  ook  wel  gebrnikt 
bij  de  brandweer. 

Bij  een  landings-  of  sloepenexpeditie  wordt  een  der  sloepen  ais 
ambnlancesloep  ingericht,  onder  bevel  van  den  Officier  van  Gezondheid. 
De  audere  sloepen,  met  een  of  meer  ziekenverplegers,  worden  voorzien 
van  sloep-verbandkistjes  met  de  middelen  tot  het  verleenen  van  on- 
middellijke  liiilp.  In  de  ambnlancesloep  bevindt  zich  de  ambnlancekist, 
die  ook  bij  de  landing  en  in  het  bivak  wordt  gebrnikt  en  waarvan 
het  tegenwoordig  iiiodel  werd  ontworpen  door  de  toenmalige  Marine- 
artsen  harthoohn  en  schutte  en  dat  in  1890  op  de  tentoonstelling 
tot  bevordering  van  veiligheid  enz.  met  goiid  bekroond  werd. 

Het  korps  Mariniers  bezat  vroeger  zijii  eigen  Officieren  van  Gezond- 
heid. In  1801  werd  bepaald  dat  bij  elke  compagnie  ±;  240  niaii,  een 
chirurgijn  zou  geplaatst  worden.  Hij  wordt  genoemd  na  den  tamboer 
en  bezoldigd  ais  een  sergeant-niajoor  met  /250  ’sjaars.  Bij  den 
staf  waren  twee  chiriirgijn-majoors,  die /1500  tractement  ontvingen. 
Later,  in  1814,  werd  de  sterkte  van  het  batailjon  Mariniers  bepaald 
op  995  niaii  met  / chirurgijn-niajoor,  1 aide-chirurgijn  en  2 chirur- 
gi) n-eleves, 

Bij  reorganisatie  van  dat  korps  in  1817  werd  de  sterkte  op  2400 
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man  o*ebracht  eii  in  4 divi.sieii  vordeeld.  Bij  den  staf  werd  een  clii- 
ruro'ijn  klasse  en  bij  elke  divisie  een  chirurgijn  2«  en  een  cliirurgyn 
klasse  geplaatst. 

Jn  1844  werd  de  benamino-  chirnrgijn  af^eschaft  en  werd  die  van 
OtHcier  van  (lezondheid  aangenomen.  Zij  hadden  steeds  dezelfde  nniform 
o'edragen  ais  liunne  collega’s  van  liet  leger. 

Na  1850  werd  de  o-eneeskundio-e  dienst  door  Officieren  van  Cie- 
zondlieid  waargenoraen . 


Tot  1810  bleef  het  geheele  korps  te  Rotterdam  en  bezat  aldaar  een 
eigen  infirmerie  tot  verpleging  van  zieken ; een  detacliement  werd  toen 
naar  Vlissingen  gezonden,  waarvan  de  zieken  in  liet  garnizoensliospi- 
taal  werden  beliandeld,  een  ander  deel  ging  naar  Hellevoetsluis,  waar- 
van de  zieken  in  liet  vroeger  vermelde  »Pesthiiis”  werden  opgenomen, 
terwijl  in  1823  een  detacliement  naar  Helder  werd  gedirigeerd  en  ge- 
liiiisvest  op  het  ais  kazernescliip  ingerichte  liniescliip  »Willeni  I”, 
later  de  »Zeeland”.  In  1839  werd  de  teo;enwoordio*e  kazerne  betrokken 
en  werden  de  zieken  beliandeld  door  liiinne  eigen  Officieren  van  Cle- 
zondlieid,  tot  deze  in  1850  werden  afgeschaft  en  de  zieke  niariniers 
aan  dezelfde  beliandeling  onderworpen  ais  de  scliepelingen  van 
de  vloot. 

In  Amsterdam  werden  in  1845  2 later  3 officieren  met  75  man 
gedetacheerd,  die  eerst  wegens  het  gemis  van  een  kazerne,  gehiiisvest 
werden  in  een  op  de  werf  liggend  kazernescliip,  het  in  1830  te 
Willemsoord  te  water  gelaten  korvet  » Hippomenes”.  In  1854  werd 
dit  schip  gesloopt  en  de  niariniers  betrokken  de  tlians  nog  in  ge- 
brnik  zijnde  kazerne  en  ondergingen  dezelfde  beliandeling  ais  de 
scliepelingen. 

Clediirende  hiin  verblijf  op  de  »Hippomenes”  werd  de  genees-  en 
lieelkundicre  Dr.  n.  nauta  belast  met  den  o;eneesknndi2;en  dienst 
aan  boord  van  dieii  bodeni,  terwijl  de  zieken  die  daarvoor  in  aan- 
nierking  kwanien,  evenals  de  schepelingen,  naar  de  Infirmerie  van  de 
Landmacht  werden  geevacneerd.  Het  blijkt  dat  na  het  overlijden  van 
den  Heer  nauta  28  Juni  ’58  de  geneeskiindige  dienst  aan  boord  van 
de  » Hippomenes”  nn  eens  werd  waargenomen  door  een  bnrgergenees- 
heer,  dan  weder  door  een  gepensionneerden  of  in  activiteit  dienenden 
Officier  van  CIezondheid,  die  ook  belast  werd  met  den  dienst  op  ’s  Rijks 
werf  en  op  de  oorlogsschepen,  die  voor  Amsterdam  niochten  worden 
o-estationneerd,  wanneer  zich  aan  boord  c^een  Officier  van  (lezondlieid 
nioclit  bevinden. 

Ais  assistent  was  hem  toegevoegd  de  assistent-apotheker  oni  »be- 
»hondens  zijn  dienst  in  de  A})otheek,  op  en  biiiten  de  werf  en  in 
»deszelfs  tegenwoordigheid  zoodanige  hiilp  te  verleenen,  ais  waarvoor 


»hij  in  staat  te  aclitcn  is",  en  oin  by  afwezigheid  van  den  geneesbeer 
oniniddellijk  hnlp  te  knniien  aanbrengen. 

Het  korps  officieren  van  den  Geneeskundigen  Dienst  bij  de  Zeemaclit 
bastaat  nit : 


1 Inspectenr  (Scliout-bij-Nacht),  2 Dirigecrend  (3tf.  van  Clezoiidheid 
klasse  (Kapitein  ter  Zee),  4 Dirig.  OtF.  v.  Gezondli.  2^  klasse 
(Kapt.-Luitenant  ter  Zee),  45  Off.  v.  Gezondh.  klasse  (Liiitenant 
t/zee  kl.),  35  Off.  v.  Gezondh.  2^  klasse  (Liiitenant  t/zee  2®  kl.), 
1 Apotheker  kl.  (Liiitenant  t/z  le  kl.)  en  3 Apothekers  2«  kl. 
(Liiitenant  t/zee  2^  klasse). 

Het  personeel  zickenverplegers  bestaat  iiit  ziekenverplegers  majoor-, 
sergeants-,  korporaals-  en  ziekenverplegers ; zij  worden  aangesteld  naar 
de  bestaande  behoefte. 

In  de  behoefte  aan  ziekenverplegers  op  de  vloot  wordt.  voorzien 
door  de  »Opleiding  tot  ziekenverplegers”,  verbonden  aan  liet  Marine- 
liospitaal  te  Hellevoetsliiis,  welke  opleiding  volgens  bepaalde  voor- 
scliriften  plaats  vindt. 

Yroeger  kon  deze  en  gene  iiit  het  »scheepSvolk”,  die  niinder  lust, 
aanleo;  of  o;eschiktheid  bleek  te  bezitten  voor  de  betrekkins;  van  matroos 
op  verzoek  geplaatst  worden  ais  handlanger  in  den  ziekenboeg,  ten 
einde  den  »ziekenoppasser”  in  zyn  dienst  behiilpzaam  te  zijn  en  door 
dezen  te  worden  ingeleid  in.  de  toenmaals  zeer  lage  eischen  voor  deze 
betrekking,  die  bij  den  waarlijk  flinken  matroos  alles  behalve  in  groote 
achting  stond.  ’t  Is  dan  ook  te  begrijpen  dat  nien  dikwijls  minder- 
waardige  lieden  voor  de  verpleging  van  zieken  aan  boord  zag  aange- 
wezen,  hoewel  geliikkig  terstond  kan  worden  vermeld,  dat  vele  van 
hen  zich,  ondanks  het  gebrekkig  onderricht  dat  hiin  ten  dienste  stond, 
later  tot  alleszins  geschikte,  bekwame  en  fatsoenlijke  verplegers  hebben 
ontwikkeld,  die  met  toewijding  en  zelfverloochening  de  hiin  opgedragen, 
dikwijls  moeilijke  diensten  verrichtten.  De  bevordering  tot  hoogeren 
rang  had  plaats  op  voordracht  van  de  Commandeerende  Officieren  en 
Officieren  van  Gezondheid,  onder  wier  bevelen  zij  aan  boord  dienden, 
naar  gedrag  en  bekwaamheid. 
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Op  ongeveer  dezelfde  wijze  werd  voorzien  in  de  behoefte  aan  ver- 
plegend  minder  personeel  van  de  »Maritieme  Ziekeninrichting”  te 
Hellevoetsliiis,  waar  de  jeiigdige  ziekenoppassers  overigens  meer  en 
betere  gelegenheid  vonden  tot  ontwikkeling.  Hier  werd  liini  door  den 
verbandmeester  geregeld  onderwijs  gegeven  in  de  verbandleer,  werden 
zij  onderriclit  in  de  practische  ziekenverpleging  en  leerden  zij  de  grove 
werkzaamheden  in  de  tisanerie,  resp.  apotlieek.  De  meest  geschikte 
en  leergierige  werden  daarbij  ingewijd  in  de  ])eginseleii  der  recejitiuir, 
enz.  Hiinne  bevordering  tot  2en  ziekenoppasser  (korporaal)  had,  na 


korteren  of  liingeren  tijrl  phuits  op  voordrticlit  vaii  deii  Chef  van  d(3 
»Maritieme  Ziekeninriclitmg”.  Van  geregeld  onderwijs  en  theoretische 
ontwikkeling  was  daarbij  nagenoeg  geen  sprake,  zoodat  ook  van  hen, 
bij  eene  opvolgende  plaatsing  op  de  vloot,  velen  blijken  gaven  zelfs 
niet  te  kiinnen  voldoen  aan  zeer  lage  eischen. 

Bij  het  voorwaarts  sclirijden  der  geneeskundige  wetenschap  moest 
langzanierhand  ook  de  ziekenbehandeling  aan  boord  gelijken  tred 
hoiiden  en  dien  overeenkomstig  van  den  ziekenoppasser  meerdere  en 
uitgebreider  kennis  worden  geeischt.  En  toen  nu  eenige  jaren  geleden, 
bp  de  bevoegde  autoriteiten  de  meening  was  gevestigd  dat  ten  aanzien 
van  andere  diensttakken,  meerdere  theoretische  en  practische  kennis 
bij  de  minderen  eene  onafwpsbare  esich  moest  worden  geacht,  wilde 
men  met  vrucht  gebruik  maken  van  de  nieuwe  en  nieuwste  uitvin- 


dingen  in  het  zeevaart-  en  oorlogsbedrijf ; toen,  ais  gevolg  daarvan, 
voor  alie  onderdeelen  van  het  marine-personeel  een  opleiding  werd 
in  het  leven  geroepen  en  examina  werden  ingesteld  met  het  doel 
alleszins  bekwame  lieden  te  vormen,  werd  ook  de  ziekenverpleging 
daarbij  niet  vergeten. 

Tot  gezegd  doel  werd  dan  ook  aan  het  »Marine-hospitaal»  te 
Hellevoetsluis  een  opleiding  tot  ziekenverplegers  verbonden,  die  op  de 
volgende  wijze  reglementair  werkzaam  is. 

De  op  te  leiden  schepelingen,  jaarlijksch  ten  getale  van  hoogstens 
12,  mogen  bij  hunne  aankomst  niet  ouder  zijn  dan  23  jaren,  moeten 
een  goede  conduite  hebben.  De  cursus,  die  een  jaar  duurt,  loopt 
van  1 September  tot  ultimo  Augustus.  De  officier  van  gezondheid, 
die  bij  het  hospitaal  is  geplaatst,  is  belast  met  het  onderwijs  in  de 
vakken,  die  tot  zijn  gebied  behooren,  ais: 

a.  Kennis  van  de  uitwendige  beschrijvingen  van  den  bouw  van  het 
menschelijk  lichaam  en  van  den  loop  der  groote  slagaderen. 
h.  Algemeen  begrip  van  de  antiseptiek. 

r.  Het  aanleggen  en  afnemen  der  verschillende  verbanden  en  de 
kennis  van  het  verband  materiaal. 

(/.  Het  bloedstelpen  door  vingerdruk,  tamponade  en  door  elastische 
omsnoering. 


e.  Het  verleenen  van  de  eerste  liiilp  bij  verwondingen  en  bij  dren- 
kelingen  (kunstmatige  ademlialing). 

f.  Kennis  van  het  gebruik  van  de  wijze  van  aanleggen  van  den 
thermometer  voor  physisch  onderzoek. 

(j.  Kennis  van  het  vervoer  van  zieken,  het  uit-  en  aankleeden 
van  gewonden,  liet  reinigen  en  verdere  verpleging  der  lijders  en  het 
adeggen  van  dooden. 

//.  Kennis  van  assistentie  bij  operatieve  kunstbewerkingen  en  van 


de  verzorging  der  instrumeiiten.  Bij  liet  oiiderwys  in  deze  vakkeii 
wordt  de  officier  vaii  gezondheid  zooveel  noodig  door  den  verband- 
lueester  ter  zijde  gestaan. 

De  apotheker  van  het  hospitaal  is  belast  met  oiiderwijs  in: 

i.  Het  verleenen  van  hulp  in  de  apotheek  en  in  de  kennis  der 
nstensilien  ; 

Terwyl  eeii  der  opzicliters-majoor  onderricht  geeft  in: 

k.  De  kennis  omtrent  de  beliandeling,  de  inricbting  en  de  uitr us- 
ti ng  eener  ambiilancesloep. 

l.  Kennis  omtrent  de  onderdeelen  der  geneeskiindige  admini- 
stratie. 

Overio'ens  doen  de  leerlingen  onder  leiding  en  voortdnrend  toeziclit 
van  de  zieken-opzichters,  den  sergeant  verbandmeester  en  de  sergeant 
ziekenverplegers,  dienst  op  de  ziekenzalen  en  kunnen  alzoo  de  tbeo- 
retisclie  lessen  in  praktijk  worden  gebracht. 

Bovendien  ontvangen  de  leerlingen  onderwijs  in  lezen,  scbryven  en 
rekenen,  van  een  biirgeronderwijzer.  Het  onderwijs  wordt  gegeven 
volgens  een  rooster  van  werkzaamlieden,  geregeld  en  vastgesteld  door 
den  Diriffeerenden  Officier  van  Gezondheid,  Chef  van  het  Marinehos- 
pitaal  te  Hellevoetslnis,  aan  wien  het  toezicht  over  de  opleiding  en 
de  leiding  van  het  onderwijs  zijn  opgedragen. 

Aan  het  einde  van  het  cursusjaar  wordt  een  commissoriaal  onder- 
zoek  ingesteld  naar  de  verkregen  bekwaamheden  en  nagegaan  of  de 
adspirant  met  vrucht  de  lessen  heeft  gevolgd.  Zij  die  aan  de  gestelde 
eischen  voldoen,  worden  voorgedragen  voor  bevordering  tot  »Zieken- 
verpleger».  Zij  die  daaraan  niet  voldoen,  mogen  nog  gedurende  ten 
hoogste  zes  maanden  bij  de  opleiding  blyven.  Voldoen  zij,  na  afloop 
van  dien  tijd,  bij  een  hernieuwd  onderzoek,  nog  niet  aan  de 
gestelde  eischen,  dan  worden  zy  onherroepelijk  van  de  opleiding 
verwijderd. 

De  aangestelde  »ziekenverpleger»  (met  den  graad  van  Matroos 
klasse)  wordt  nn  op  de  vloot  geplaatst  en  kan  na  eene  vastge- 
stelde  termijn  en  na  volbracht  examen  tot  hoogeren  rang  worden 
bevorderd. 

Willemsoord^  April  1899. 


DE  MILITATRE  GENEESKUNDIGE  DIENST  IN  NEDERLAND 

IN  DE  LAATSTE  VIJFTIG  JAREN, 


DOOR 

A.  ARN.  J.  QUANJER, 
Officier  van  Gezondheid. 


Wie  zich  aan  een  ander  spiegelt,  spiegelt  zich  zacht! 

AI  is  ons  vaderland  in  de  laatste  halve  eeuw  aan  den  geesel  van 
den  oorlog  ontsnapt,  onze  regeering  is  niet  achtergebleven,  waar  het 
gold,  uit  de  geschiedenis  van  audere  rijken  leering  te  trekken ; en 
dat  zeker  niet  het  minst  met  betrekking  tot  den  schoonen  plicht,  om 
voor  de  gewonde  verdedigers  van  onze  landpalen  zoo  goed  mogelyk 
te  zorgen.  Ja,  niet  alleen  is  zij  gevolgd,  waar  anderen  voorgingen,  in 
meer  dan  een  opzicht  beeft  zy  alles  gedaan,  om  bet  beste  te  bereiken, 
en  wij  beboeven  dan  ook  voor  geene  vergelijking  met  andere  landen 
eenige  vrees  te  koesteren. 

Om  slechts  enkele  voorbeelden  aan  te  halen,  herinner  ik  aan  de 
bepaling,  dat  sedert  1865  alleen  artsen^  die  bet  Staats-examen  met 
vrncht  bebben  afgelegd,  tot  officier  van  gezondheid  worden  benoemd;  — 
aan  het  oprichten  van  een  cursus,  waar  de  nieuw  aangestelde  ofbcieren 
van  gezondheid  voor  hnnnen  specialen  werkkring  worden  bekwaamd;  — 
aan  de  geregelde  plaatsing  van  militaire  artsen  aan  groote  cbirurgiscbe 
klinieken.  Ik  wijs  verder  op  tal  van  nieuwe  en  verbeterde  bospitalen, 
in  de  laatste  jaren  verrezen:  Amsterdam,  Arnhem,  Amersfoort,  Harder- 
wijk,  Assen,  Gouda,  Alkmaar;  op  bet  bezit  van  een  groot  aantal  rader- 
baren,  waarop  het  Nederlandscbe  leger  met  recht  trotscb  kan  zijn,  ais 
misschien  de  eenige  armee,  waar  de  verfoeide  ziekenwagens  op  zoo  groote 
scbaal  door  betere  vervoermiddelrn  zyn  vervangen.  Ten  slotte  vestig 
ik  de  aandaclit  op  de  scboone  verzameling  instrnmenten  en  toestellen, 
ten  dienste  van  bet  leger  aangescliaft  en  hier  tentoongesteld,  en  vrees 
geen  tegenspraak,  ais  ik  beweer,  dat  de  geneesknndige  dienst  bij  bet 
Nederlandscbe  leger  glansrijk  de  vergelijking  met  dien  bij  andere 
sti  ijdmachten  kan  doorstaan. 
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De  wedero-eboorte  vaii  deii  militairen  ^eiieewkuiidigeii  dieii.st  dateert 
vaii  zijiie  onafhaiikeliikheidsverklarino'  van  de  infcendance.  Hoe  liet  er 
v66r  dat  lieiio^eliik  tijdstip  iiitzag,  blijkt  iiiisscliien  het  best  iiit  eene 
ziiisiiede  uit  het  rapport,  dat  de  Fransclie  inspecteiir  ckenu  omtreiit 
den  Krim-oorloo'  aan  den  Minister  van  Oorlog  richtte : »Ik  ben  slechts 
»in  naam  Chef  van  den  geneeskundigen  dienst,  anders  liad  ik  vele 
»ongelukken  kunnen  voorkomen.  Ik  kan  alleen  met  een  voorstel  bp 
»de  Intendance  komen,  maar  de  heeren  antwoorden ; Wij  betreuren 
»de  ongelukkige  omstandigheden,  maar  achten  het  oogenblik  niet  ge~ 
» komen  om  nw  voorstel  te  doen  nitvoeren.” 

De  allerellendigste  toestand  van  de  zieken  en  gewonden  iiit  den 
Krim-oorlo^  leeft  noo'  in  de  herinnering  van  velen.  Eveneens,  dat  de 
Engelschen  destijds  het  eerst  met  het  gewraakte  stelsel  braken,  en 
van  dat  tijdstip  af  resnltaten  verkregen,  die  met  de  vroegere  niet  te 
vergelijken  waren. 

Langzamerhand  dan  is  overal  de  officier  van  gezondheid  meester 
geworden  op  zpn  terrein.  In  vredestyd  bestnurt  hij  de  hospitalen, 
controleert  de  voeding  en  verdere  verpleging  van  zieken ; in  oorlogs- 
tijd  is  hij  de  verantwoordelijke  uitvoerder  van  de  omvangryke  maat- 
regelen,  ten  dienste  van  de  gewonden  voorgeschreven. 

Daar  elk  bataljon  infanterie  eene  ziekenkar  voor  2 liggende  of  4 
zittende  gewonden,  elke  compagnie  daarenboven  eene  raderbaar  bezit, 
Avelke  voertuigen  hiinne  troepen-afdeeling  onder  alie  omstandigheden 
volgen ; daar  in  de  ziekenkarren  kisten  met  verband-  en  geneesmiddelen, 
en  op  die  voertuigen  8 draagbaren  worden  medegevoerd,  is  voor  de 
eerste  hulp  op  het  slagveld  op  zeer  bevredigende  wijze  gezorgd.  De 
ofticieren  van  gezondheid  zijn  allen  te  paard;  aan  him  zadel  is  een 
tasch  bevestigd,  waarin  zich  allerlei  bevindt,  wat  hen  voor  die  hulp 
van  dienst  kan  zijn.  Elk  officier  van  gezondheid  beschikt  daarenboven 
over  een  vernuftig  ingericht  kistje  met  steriliseerbare  instrumenten. 

Dat  voor  de  andere  wapens  op  overeenkomstige  wijze  is  gezorgd, 
behoeft  wel  geen  nadere  vermelding. 

Wanneer  eene  troepen-afdeeling  in  gevecht  geraakt  en  gewonden 
krijgt,  wordt  zoo  dicht  achter  de  gevechtsHiiie  ais  de  omstandigheden 
maar  eenigszins  toelaten,  eene  zoogenaamde  liidpveiinmdplaats  opgericht, 
waar  voorloopige  verbanden  worden  aangelegd.  Daar  na  worden  de 
gewonden  op  brancards  in  ziekenkarren  en  ziekenwagens  geladen,  en 
verder  naar  achteren,  op  eene  meer  veilige  plaats  gebracht.  Hier, 
meestal  in  gebouwen  of  in  tenten,  wordt  de  /loofdverhcuidplaats  ge- 
vestigd.  Een  groot  aantal  artsen  is  hier  in  verschillende  afdeelingen 
werkzaam;  er  worden  enkelvoudige  en  contentief-verbanden  aange- 
legd; operaties  verricht,  die  geen  iiitstel  kunnen  lijden;  voor  hen,  die 
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verloren  zijn  te  achten,  Avordt  ^edaan  wat  mogelijk  is,  om  hiiii  lijden 
te  verzachten  ; voor  de  voedinj?  van  de  nieestal  riitffehonjxerde  sewon- 
den  wordt  gezorgd.  Zij,  die  geholpeii  en  gevoed  zijn,  worden  op  de 
niinst  nadeelige  wijze  (in  ziekenwagens,  op  raderbaren,  in  voor  het 
doel  ingerichte  boerenwagens  enz.)  naar  achteren,  naar  een  niet  te 
ver  verwijderd,  docli  biiiten  het  eigenlijk  gevechtsterrein  gelegen  hos- 
pitaal  vervoerd.  Van  daar  worden  zij  geleidelijk,  naar  hun  toestand, 
over  de  verscliillende  ziekeninrichtingen  van  het  achterland  verspreid. 
De  onvervoerbaren  blijven  in  de  nabijheid;  te  hnnnen  behoeve 
Avordt,  in  gebouwen  of  tenten,  een  veldhospitaal  opgericlit,  dat, 
voldoende  van  personeel  en  materieel  voorzien,  eene  divisie  te  velde 
in  al  hare  bewegingen  volgt.  Zoowel  van  eene  lioofdverbandplaats 
ais  van  een  veldhospitaal  wordt  op  de  tentoonstelling  een  beeld 
ffeoreven. 

o n 

Overeenkomstige  maatregelen  zijn  genoinen  voor  het  geval,  dat  de 
reeks  van  forten,  in  ons  binnenland  aangelegd,  aan  een  vijandelijken 
aanval  blootstaan.  In  elk  fort  vindt  men  o.a.  eene  kist  met  genees- 
iniddelen  en  verband,  grooter  naar  de  belangrijkheid  van  de  bezet- 
ting.  Brancarddragers  op  wielen  zijn  overal  aanwezig,  om  het  vervoer 
van  zieken  en  gewonden  naar  achteren  zoo  gemakkelijk  mogelijk  te 
doen  plaats  hebben. 

Wordt  voor  het  verder  vervoer  naar  achteren  de  spoorweg  aange- 
wezen,  dan  beschikken  wij  over  vernnftig  gevonden  toestellen,  om 
goederenwagens  voor  dit  transport  geschikt  te  maken.  Zij  bestaan 
nit  veerkrachtige  schragen  (ter  tentoonstelling  aanwezig),  waarop  de 
met  gewonden  beladen  brancards  worden  bevestigd.  Op  deze  wijze 
knnnen  4 of  5 o;ewonden  in  elken  o-oederenwao-en  worden  vervoerd, 
terwijl  er  nog  ruimte  blijft  voor  een  geleider,  en  voor  de  noodige 
middelen  tot  verpleging  enz. 

De  officieren  van  gezondheid  worden  in  hun  arbeid  ter  zijde  gestaan 
door  een  talrijken  staf  van  hospitaalsoldaten  en  ziekendragers,  allen 
in  tijd  van  vrede  door  geregelde  oefening  voor  hunne  taak  voorbereid. 
Het  te  kort  aan  ziekendragers  wordt  aangevuld  door  tijdelijke  zieken- 
dragers, die  wel  tevens  hnnnen  dienst  ais  geAvoon  soldaat  verrichten, 
maar  in  vredestijd  in  het  gewondenvervoer  worden  geoefend. 

Het  belangrijk  vervoer-  en  verplegings-materieel,  voor  dit  alles 
noodig,  werd  reeds  besproken.  Wat  het  chirurgisch  gedeelte  aaugaat, 
heeft  elk  soldaat  te  velde  een  verbandpakje  bij  zich,  dat  het  nood- 
zakelijke  bevat,  om  bij  eene  eenvoiidige  wond  een  voorloopig  verband 
aan  te  leggen,  ten  einde  infcctie  te  voorkomen.  0])  de  hoofdverband- 
plaats  en  in  het  veldhos])itaal  beschikt  men  o.  a.  over  een  grooten 
voorraad  antiseptisch  eu  aseptisch  verband,  doelmatig  verpakt  : de 
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WcittcD  liydrciiiliscli  ^eperst,  oni  riiiinte  te  sparcii,  jj^ipszwachtels  in 
kleiiie,  hermetisch  gesloten  doosjes,  enz.  Het  veldhospitcial  bezit 
daarenboven  een  sterilisator.  Over  den  riiken  schat  aaii  iiistrumeiiten 
sprak  ik  reeds. 

Eene  inzending  vaii  den  oiid-officier  van  gezondheid  c.  de  mooij 
bewijst,  hoe  ook  hier  te  lande  voortdurend  wordt  gearbeid,  om  het 
bestaande  te  volmaken.  Raderbaren,  die  de  volkomenheid  nabij  komen, 
Yoor  1 en  voor  2 lijders,  eene  nieuwe  inrichting  voor  spoorwegvervoer, 
tentes-abris,  harmonica-tenten,  pyramide-tenten,  rottan-,  blik-  en  bam- 
boe-verbanden,  een  windsel-roller,  een  mes  om  bij  eene  beenwond  de 
laars  open  te  snijden,  een  jodoformstrooier,  eene  munitie-raderbaar, 
bestemd  om  patronen  naar  de  slaglinie  te  brengen,  en  geschikt  om 
op  haren  teriigweg  gewonden  op  te  iiemen ; de  zoogenaamde  koord- 
\eibanden,  die  den  arts  ni  staat  stellen,  met  vuile  handen,  (een 
niet  altijd  te  vermijden  gebrek  te  velde)  een  betrouwbaar  verband 
aan  te  leggen ; zij  getuigen  allen  van  de  zorg,  den  gewonden 
kameraad  gewyd. 

Toch  de  \ rees  bestaat,  en  wordt  grooter,  naarmate  de  vernielino^s- 
werktuigen  volmaakter  worden,  — dat  de  maatregelen  der  reo’eerino*, 
zoo  hier  ais  elders,  bij  een  komenden  oorlog  onvoldoende  znllen  blyken. 
Oe  Ijestaande  leemten  aan  te  viillen,  dat  i»s  de  taak,  die  de  bekende 
^^^eeniging  »het  Roode  Kruis  vrijwillig  op  zicli  genomeh  heeft.  In 
de  eerste  plaats  is  deze  vereeniging  geroepen,  om  in  het  achterland 
hare  gewaardeerde  diensten  te  bewijzen:  geoefend  personeel  te  leveren 
voor  den  hospitaaldienst ; verplaatsbare  barakken  op  te  richten  en  te 
doen  werken;  bij  het  spoorwegvervoer  hulp  te  bieden;  mogelijke  te- 
korten  aan  materieel  aan  te  vullen  enz.  Mocht  de  nood  dringen,  dan 
zal  zij  ook  door  het  zenden  van  dragers  naar  de  gevechtslinie  eene 
gevaarlijke,  doch  dankbare  taak  kunnen  volbrengen,  of  door  het  helpen 
bij  het  afzoeken  van  het  slagveld  na  het  gevecht,  menig  menschenleven 
kunnen  redden.  De  Nederlandsche  Afdeeling  van  het  Roode  Kruis  is 
op  deze  tentoonstelling  niet  afwijzig.  Eene  barak  van  docker,  eene 
tent  van  docker  met  2 bedden  (steenbergen),  een  veldkeukenransel, 
(VAX  TUYLL  VAN  SEROOSKERKEX)  eiiz.,  zijii  zoovele  bewijzeii,  dat  ons 
Roode  Kruis  niettegenstaande  den  vrede,  nog  altijd  het  voetspoor 
volgt,  door  BASTiNG,  KNOOP  en  VAN  DE  VELDE  aaiigewezeii. 

Dat  dit  alles  mogelijk  is,  daartoe  heeft  de  Conventie  van  Geiieve 
het  meeste  bijgedragen.  Want,  al  vinden  wij  reeds  in  den  Krim- 
oorlog  de  grootvorstin  helena  pawlowna  en  miss  elorence  nightingale 
ais  baanbreeksters  op  het  gebied  der  vrijwillige  ziekenverpleging  werk- 
zaam,  eerst  met  de  waarborgen  der  neutraliteit,  door  de  Conventie 
verkregen,  kon  er  van  eene  goed  geregelde,  en  vooral  van  eene  cooraf 
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voorhereide  hulp  sprake  zijn.  Wanneer  dus  de  geschiedenis  der  laatste 
jaren  op  grooten  vooruitgang  wpzen  kan  met  betrekking  tot  de  zorg 
voor  den  gewonden  en  zieken  soldaat,  dan  danken  wij  dat,  behalve 
aan  -het  feit,  dat  de  militaire  geneeskundige  dienst  zich  ontworstelde 
aan  de  niacht  der  intendance,  aan  hem,  die  door  groote  gaven,  ruste- 
loozen  arbeid  en  tal  van  opofferingen,  met  recht  ais  de  stichter  van 
de  Conventie  van  Geneve  kan  genoemd  worden,  aan  den  gryzen 
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Bii  de  ontzaglijke  ontwildveling  (in  den  loop  dezer  eeiiw  vooral  in 
liare  laatste  helft)  welke  de  ziekenverpleging  in  liet  algenieen  ge- 
nonien  lieeft,  is  de  krankzinnigenverpleging  geriiimen  tijd  acliter- 
gebleven,  tot  zij  vooral  in  de  laatste  decennia  liare  scliade  heeft 
ingeliaald.  Het  lieeft  bij  de  krankzinnigenverpleging  langer  gediiiird 
voordat  de  sanienwerking  van  wetenscliap  en  nienschenliefde  de  nood- 
zakelyke  en  onwaardeerbare  verbetering  in  liet  lot  der  ranipzaligsten 
onzer  natniirgenooten  lieeft  in  liet  leven  geroepen  en  liet  dagteekent 
nog  van  liet  begin  dezer  eeiiw,  dat  de  krankzinnigen  aan  ketenen 
gekliiisterd  of  in  donkere  liokken  achter  tralies  opgesloten,  met  een 
strooleger  tot  ligging,  dikwijls  ten  spot  van  derden,  liiin  ellendig 
bestaan,  niet  zelden  tot  lioogen  oiiderdom,  voortsleepten.  Onder  de 
oiidsten  van  het  thans  levend  Q'eslaclit  treft  iiien  noo;  versclieidene 
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delcontes  lieden  aan,  die  zicli  dergelpke  tooneelen  iiit  liiinne  jeiigd 
nog  zeer  goed  herinneren.  Bii  gelegeiiheid  der  kerniis  werd  de  scliool- 
jeiigd  in  de  gelegenlieid  gesteld  oni  de  »gekken”,  in  het  dolhiiis  in 
hnnne  kooyen  te  gaan  bekijken,  op  de  nianier  ais  nien  een  beesten- 
spel  bezocht. 

Van  deze  hokken  geeft  de  Tentoonstellino;  eenige  voorbeelden. 

O O 

Het  is  ook  niet  te  verwonderen  voor  hem  die  de  geschiedenis  der 
volkeren  grondig  beoefend  heeft,  dat  de  vooroordeelen  iiit  de  niidden- 
eeiiwen,  welke  de  krankzinnigen  ais  van  den  diiivelbezetenen  of  door 
andere  booze  geesten  beheerscht  deden  beschouwen,  niet  dan  langzaam 
weken  voor  de  nieuwere  meer  verlichte  denkbeelden,  en  algenieen 
bekeiid  niag  verondersteld  worden,  dat  nog  in  het  einde  der  vorige  eeiiw 
een  nian  ais  de  beroemde  geneesheer  pinet.  te  Farijs  nioest  opstaaii,  oni,  met 
gevaar  voor  zijn  eigen  leven,  in  de  gestichten  en alwaar 
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luj  geneesheer  was,  de  krankzinnigen  van  hiin  boeien  te  bevrijden.  Wie 
kent  niet  de  bekende  schilderij  van  robert-ft.kuhy  (hier  ten  toon  ge- 
gesteld)  Avaarbij  genoemde  pinbl  rnidden  in  het  tooneel  zijner  werk- 
zaamheid  op  het  doek  vereeuwigd  is  en  wie  der  hierin  belangstellenden, 
die  Parijs  bezoekt,  begeeft  zich  niet  een  wijle  naar  het  groote  hospice 
de  la  Salpetrlere  om  het  standbeeld  te  aanschouwen,  dat  door  zijne 
dankbare  navolgers  hem  ter  eere  is  opgericht.  Baedeker  zegt  hier- 
van  in  zijn  Manuel  du  voyageur,  Paris  et  ses  environs  1896. 

»Dans  le  grand  amphitheatre  des  cours  (de  la  Salpetriere)  se  voit 
»un  beau  tableau  de  robert-fleury,  le  Docteiir  pl\el  delivrant  les 
» folles  des  instruments  de  torture  avec  lesquels  on  les  martyrisait.” 

Het  is  bekend  dat  deze  edele  daad  hem  bijna  het  leven  kostte,  door 
de  achterdocht  van  een  der  leden  van  het  revolutionair  comite  ge- 
naamd  couthon,  welke  aan  ptnel  toevoegde  »j’irai  demain  te  faire 
»une  visite  a Bicetre,  mais  malheur  a toi,  si  parmi  tes  insenses  tu 
»receles  des  ennemis  du  peuple”. 

Werkelijk  volgde  den  volgenden  dag  een  onderzoek  hetwelk  echter 
verder  geene  ongeriefelijkheden  voor  ptnel  ten  gevolge  had. 

Een  overschoon  fac-simile  van  een  overouden  steen  bewaard  uit  den 
voorgevel  van  het  oude  krankzinnigengesticht  te  's  I fprtofienhoi^di  hier 
op  de  Tentoonstelling  aanwezig,  waarin  zijn  uitgehouwen  de  figuren 
van  eenige  dier  ongelukkigen  aan  ketens  geklonken,  brengt  die  ver- 
vlogen  tyden  in  levendige  herinnering.  Men  denkt  daarbij  onwillekeurig 
aan  het  bekende  >>Lasciate  ogni  Sperauza" . 

Door  denzelfden  geest  ais  ptnel  bezield,  werden  omstreeks  den- 
zelfden  tijd  te  York  in  Schotland  door  wtlltam  tuke,  lid  der  Society 
of  friends,  te  IHorence  in  Italie  door  chtarugt  en  in  DiTitschland  door 
LANGERMANN  te  BayreiTth  onafhankelyk  van  elkander  en  van  ptnel, 
eveneens  doeltretfende  pogingen  ter  verbetering  der  verpleging  der 
krankzinnigen  aangewend.  De  eerste  verbeteringen  waren  uit  den  aard 
der  zaak  niet  afdoende.  Er  was  al  veel  gewonnen  en  verbeterd  indien 
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men  had  kunnen  bewerken,  dat  de  beiden  sexen  gescheiden  leefden, 
dat  er  afzonderlijke  slaapvertrekken  en  verblijfzalen  bestonden  en 
afzonderlyke  lokalen  voor  de  huishoiTding,  Avaarbij  dan  eenige 
cellen. 

Onder  degenen,  die  zich  voornamelijk  het  ongelukkig  lot  der 
krankzinnigen  in  ons  vaderland  aangetrokken  en  getracht  liebben 
hetzelve  te  verbeteren,  treedt  in  de  eerste  plaats  op  Zijne  Majesteit 
onze  geeerbiedigde  Koning  willem  i en  het  is  des  te  meer  opmer- 
kelijk  dat  H.  D.  zorgen  daaraan  reeds  zijn  gewijd  in  eenen  tijd,  toeii 
slechts  op  enkele  uitzonderingen  na,  de  verpleging  der  krankzinnigen 
in  Europa  nog  op  een  zeer  lagen  trap  stond.  Getuige  daarvan  de 


Besluiten  van  den  12  February  1814  (8.  25)  cn  van  den  11^  April 
1818  (S.  62).  In  1825  werd  op  Hooger  last  een  algemeene  telling 
der  in  het  Rijk  aanwezige  krankzinnigen,  gelijk  mede  een  onderzoek 
naar  de  plaatsen  van  verpleging,  derzelver  aard  en  inkomsten  in  het 
werk  gesteld,  waarnit  bleek  dat  in  Noord-Neilerland  [TAmlyurg  niet 
medegerekend)  1828  krankzinnigen  (868  mannen  en  960  vronwen) 
aanwezig  waren. 

Van  deze  1828  krankzinnigen  in  1825  in  Noord-Nederland  aan- 
wezig bevonden,  Avaren  toen  702,  te  weten  295  mannen  en  407 
vrouAven  in  niet  minder  dan  47  verschillende  plaatsen  verpleegd  en 
Avel  ten  deele  in  gevangenissen  met  misdadigers  vermengd,  in  bedelaars- 
Averkhnizen  en  in  zieken-  en  armhuizen. 

Onder  deze  47  A^erblijf plaatsen  waren  er  23  wier  boofdbestemming 
Avas  de  verpleging  van  krankzinnigen,  waarvan  11  tot  het  eigendom 
der  gemeenten  behoorden,  5 opzichzelve  staande  fondatien  en  7 geheel 
onafhankelijke  particuliere  inrichtingen,  van  welke  allen  de  opheffing 
niet  dan  zeer  bezwaarlijk  en  met  groote  kosten  had  knnnen 
o;eschieden. 

De  Regeering  liet  nienwe  planncn  ontwerpen,  en  de  beraadslagingen 
daarover  waren  reeds  tot  zekere  hoogte  gevorderd  toen  de  gebenrte- 
nissen  van  1830  liet  ten  einde  brengen  daarvan  verhinderden. 

Het  eerste  o-esticht  waaraan  men  sedert  1831  aanvino;  met  het  te 
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verbeteren  en  te  vergrooten  is  dat  te  Utrecht^  welks  goede  voorbeeld 
weldra  gevolgd  Averd  door  de  Bestnren  der  gestichten  te  Ziitphen^  en 
De  venter.  In  het  eerst  genoemde  gesticht  was  het  Professor  schkoedeii 
VAX  DER  KOT.K,  die  als  regent  van  het  gesticht  te  Utrecht  daaraan  een 
zeer  Averkzaam  deel  nam  en  het  was  dezelfde  eminente  man,  welke 
in  die  tijden  den  grootsten  aanstoot  tot  hervorming  gaf  door  zijne  rede- 
voering  in  1836,  getiteld : Oratio  de  debita  cura  infaustam  Maniacorum 
Sortem  emendandi  eosque  Sanandi  in  nosti^a  patria  nimis  neglecta. 

Deze  redevoering  verscheen  later  vertaald  onder  den  titel  van : 
Over  de  verivaarloozing  der  vereischte  zorg  ter  leniging  van  het  lot  der 
krankzinnigen  in  ons  Vaderland.^  Utrecht  1837. 

Deze  roepstem  weerklonk  als  een  echo  in  ons  Vaderland,  terugge- 
kaatst  uit  den  vreemde  door  mannen  als  we  hierboven  reeds  noemden 
en  wier  menschlievende  pogingen  in  het  belang  der  ongelukkige 
krankzinnigen  langzamerhand  meer  en  meer  algemeen  bekend 
werden. 

Geen  wonder  diis,  dat  terwijl  men  in  Engeland  steeds  de  wetgeving 
op  dit  gebied  gaandeAveg  verbeterde,  ook  in  Frankrijk  in  1838  een 
wet  op  het  krankzinnigenwezen  tot  stand  was  gekomen  en  dat  ook 


eindelijk  in  ons  VaclerlancI  dat  goede  voorbeeld  gevolgd  werd  door 
de  iiivoeriiig  der  Wet  hoiiiende  hepalingen  omtxent  de  gestkhten  voor 
hranhzhiidijeu  en  de  wijze  hmmer  opnemin/f  en  ontslag  nit  d.ezelve  van 
den  29^  Mei  1841  (S.  20). 

Een  der  gewichtigste  o-evolgen  dezer  wet  was  de  benoeming  der 
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twee  Inspecteurs  der  Krankzinnigengestichten,  de  HH.  c.  J.  rr^rrn  en 
.1.  L.  c.  SCHROEDEll  VAN  DER  KOLK. 

Deze  bracliten  in  1848  hun  eerste  verslag  nit,  ingediend  aan  Zijne 
Excellentie  den  Heer  Minister  van  Binnenlandsche  Zaken  over  de  jaren 
. 1844,  1845,  1846  en  daarin  werden  toen  ais  geneeskundige  gestichten 
genoemd  de  gestichten  te  's  Hevtocjenhosek.^  Zutplien.^  's  Grave7ihage.i  Rot- 
temlam.,  JJordrecht.,  Delft.^  Amsterda7n  (Bniten-Gasthnis),  Ainsteixlcnn 
(IsraeL  gesticht),  //actr/em,  Uti^echt  en  Deve7ite7\ 

In  de  daarop  volgende  jaren  zijn  daarbij  nog  erkend  de  gestichten 
te  Frcmeke7\  Maast7ncht.,  en  bovendien  bleef  nog  lang  bestaan  de 
bewaarplaats  te  Nijmege7i. 

Door  deze  Inspecteurs  en  hunne  opvolgers,  de  Heeren  voorhelm- 

SCHNEEVOOGT,  RAMAER,  VAN  CAPPELLE,  RUTJSCH  eil  VAN  ANDEL  zijll  ili 

grootendeels  driejaarlijksche  verslagen  van  af  het  jaar  1844  tot  het 
jaar  1897  de  verschillende  lotgevallen  der  oiide  krankzinnigengestich- 
ten,  waarvan  er  sommigen  byna  geheel  in  hiinnen  veronderden  vorm 
zijn  staan  gebleven,  iiitvoerig  beschreven. 

Natiiiirlijk  hebben  ook  de  nieiiwere  biiitengestichten  die  in  de  eerste 
decennia  na  1841  slechts  zeldzaam  verrezen,  zooals  in  1849, 

Coudeioatei'  in  1870,  daarin  hunne  plaats  gevonden,  niaar  vooral  kort  na 
de  invoering  der  herziene  krankzinnigenwet  van  den  27<^  April  1884 
(S.  96)  heeft  de  bouw  van  nieiiwe  mime  gestichten  buiteii  de  be- 
engde  ruimte  der  steden  in  het  vrije  op  het  land,  zooals  die  te  Veld- 
udjk  by  Frmelo,  1886,  Vooilmrg  te  Vught.,  1885,  's  Heeren  Loo  te 
JErrnelo,  1895,  het  biiitengesticht  te  Vrije7dHtn  bi)  Helft.,  1896,  de 
Brink-greve  bij  Deventer  1894,  Bloernendaal  te  Loosduine7i,  1892,  Bennenoord 
te  Zuld-Liwen,  1895,  Endegeest  te  Oegstgeest,  bij  Leiden,  1897,  Avaarbi] 
ook  de  algeheele  vernieiiwing  van  »de  Hiiize”  Fiuhia  te  Boekel,  1890, 
nioet  gerekend  worden,  eene  kolossale  vliicht  genomen.  Voegt  nien 
hier  nog  bij  de  oprichting  van  het  idiotengesticht  te  Oss,  1897,  en 
van  twee  Rijkskrankzinnigengestichten,  dat  te  Medenihlik,  1884,  alwaar 
de  z.  g.  krankzinnige  misdadigers  verpleegd  worden  en  dat  te  Grave, 
1898,  voor  riistige  vrouwen,  beiievens  de  kleinere  paviljoens-wiize 
ingerichte  gesticliten  te  Wage7d)07'gen,  1895,  en  die  te  Gromngen,  1896, 
en  die  voor  danies  te  Ede,  1891,  en  te  Gorxxel,  1898,  van  welke  nien 
op  deze  Tentoonstelling  de  platte  gronden  en  photo’s  aantreft,  dan 


zijn  er  geen  vele  woordeii  iioodio'  oni  de  overtuiging  te  vesti gen,  dat 
hier  eene  zeer  belaiigTijke  wending  teii  goede  heeft  plaats  gehad. 

Deze  groote  hervorming  heeft  niet  kunnen  plaats  hebben,  alvorens 
nien  meer  algemeeii  tot  de  overtuiging  gekomen  is  dat  in  en  om  een 
krankzinnigengesticlit  ruirnte  een  onafwpsbare  eisch  is,  waarvan  niet 
zonder  groote  schade  voor  het  gesticht  en  zijne  bewoners  in  verband 
met  zijne  bestemming  kan  Avorden  afgeweken.  Ihdmte  en  nog  eens 
ruirnte  moet  men  hebben  voor  eene  goede  krankzinnigenverpleging; 
aan  het  toegeven  van  dien  eisch  en  de  aanzienlijke  kosten  daarnit 
voortvloeiende,  is  vooral  in  de  laatsten  decennia  der  tweede  helft 
dezer  eenw  de  groote  voornitgang  te  danken.  Een  blik  op  de  hier 
tentoongestelde  zaken  zal  daarvan  ook  de  meest  oningewijde  overtnigen. 
Die  rnime  velden  om  de  nienwere  gestichten  gelegen  dienen  niet  alleen 
voor  wandeling,  niaar  zijn  voor  den  landbonw  en  audere  nnttige  werk- 
zaamheden  der  verpleegden  allernoodzakelpkst. 

Het  meer  en  meer  wortelschietend  denkbeeld  dat  krankzinnigen 
zieken  zpn  (behondens  hnn  eigenaardig  karakter)  die  ais  gewone 
zieken  moeten  behandeld  Avorden,  en  meer  in  het  bij zonder  behoorende 
tot  de  groote  groep  der  zenuAVziekten,  dat  zich  in  den  beginne  meer 
bij  de  geneesknndigen  bepaalde,  maar  allengs  niet  dan  ten  koste  van 
veel  moeiten  en  opofferingen  ook  bij  de  leeken,  Avelke  bij  de  krank- 
zinnigenverpleging gemoeid  Avaren,  heeft  ingang  gevonden  en  praktisch 
is  toegepast,  moet  ais  de  grondslag  van  dat  alles  aangemerkt  Avorden. 
En  hiermede  komen  Avij  ais  van  zelve  tot  de  hervorming  der  imeen- 
dicfe  inrichting  der  krankzinnigengestichten.  Men  is  er  van  lieverlede 
toe  gekomen  de  krankzinnigen  meer  en  meer  te  splitsen  in  bij  elkander 
passende  groepen,  en  heeft  bovenal  de  ziekenafdeelingen  ingevoerd  of 
Avaar  zp  bestonden  A^erbeterd  en  meer  volkomen  gemaakt  door  bij- 
gevoegde  Avaakkamers  en  waakafdeelingen,  en  de  cellen  verrnimd  en 
verbeterd  of  ze  geheel  opgernimd  en  vervangen  door  rnime  afzonde- 
ringskamers,  isoleerkamers  genoemd,  evenzoo  zijn  de  badkamers  ver- 
meerderd  of  verbeterd  of  verrnimd  bij  verbetering  der  badtoestellen. 
Steeds  is  men  er  op  nit  om  de  Averkplaatsen  der  krankzinnigen  te 
vermenigvuldigen  en  te  vergrooten,  terAvijl  tegenAVOordig  ook  door- 
tastende  pogingen  Avorden  aangCAvend  ter  verbetering  van  de  opleiding 
en  van  het  bestaan  der  verplegers  en  verpleegsters,  door  hnn  onder- 
leijs  in  krankzinnigenverpleging  te  verstrekken,  zooAvel  ais  geschikte 
gelegenheden  tot  rust  of  ontspanning  te  geven  enz.  Een  der  gCAvich- 
tigste  hervormingen  in  de  krankzinnigenverpleging  is  de  afschaffing  der 
dAvangmiddelen,  het  zoogenaamde  no-restraint-systeem  van  den  onster- 
felijken  Engelschen  Dr.  conolly.  In  de  goed  ingerichte  gestichten 
Avorden  tegeiiAvoordig  geene  mechanische  dAvangmiddelen  meer  gebruikt, 
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011  komt  men  fUiaraan  door  eeiie  liofderjike  beliandeling  en  door  de 
zoogenaamde  bedheliandeling  (alitement)  onversclieiirbare  kleederen  ais 
anderszins  te  gemoet. 

Ten  einde  het  o-roote  verschil  met  de  slechte  beliandeling  vaii  vorio;e 
tijden  aaii  te  toonen,  zijn  op  deze  Tentoonstelling  eenige  specimina 
tentoongesteld  van  vroeg-er  aano-ewende  dwano-buizen,  dwano-stoelen 
enz.,  om  nog  niet  eens  te  gewagen  van  de  ketens,  die  in  het  begin 
dezer  eeuw  nog  gebruikt  waren,  zooals  we  reeds  boven  opmerkten, 
waarvan  geene  exemplaren  binnen  ons  bereik  zijn. 


INRIOHTINOEN  VOOB  HYDROTHERAPIE  IN  NEDBRLAND, 


DOOR 

Dr.  C.  L.  VAN  DER  BURG. 


Hydrotherapie,  hydriatiek  (onjuist  ook  wel  hydropathie  genoemd) 
is  eene  geneesmethode,  waarbi]  door  de  uitwendige,  algemeene  of 
plaatselijke  aanwending  van  water  van  verschillende  temperatiiren  en 
in  verschillende  vormen  getracht  wordt  den  bloedsomloop  in  het  alge- 
nieen  of  plaatselijk  wpzigingen  te  doen  ondergaan,  waardoor  eene 
regeling  der  algemeene  of  locale  temperatuur  plaats  vindt,  die  tot 
herstel  der  gezondheid  wenschelijk  wordt  geacht. 

Het  inwendio'  gebrnik  van  gewoon  drinkwater  ais  geneesmiddel  kan 
ook  tot  de  liydrotherapie  gebracht  worden. 

Water  — vooral  kond  water,  zooals  dat  in  de  natnur  voorkomt  — 
is  wel  even  lang  ais  geneesmiddel  gebriiikt,  ais  er  menschen  bestaan. 
Zelfs  kan  men  waarnemen,  dat  dieren  het  somtijds  ais  zoodanig  bezi- 
gen.  Niet  zelden  werden  bij  de  aanwending  van  water  (evenals  bij 
de  toediening  van  geneesmiddelen)  niystische  en  theologische  hande- 
lingen  gevoegd,  die  het  gebruik  er  van  aanmoedigden.  Zoo  speelt  o.a. 
na  de  verbreiding  van  den  Christelijken  Godsdienst  de  doop  daarbij  sonis 
een  rol  (rloyer  1619 — 1714)  en  in  den  Mahomedaanschen  Godsdienst 
zijn  ritueele  wasschingen  voorgeschreven, 

Een  uitstekend  algemeen  historisch  overzicht  heeft  Dr.  h.  p.  thijssex 
creo-even  in  het  Ned.  Tijdachr.  v.  Gen.^  1860,  blz.  73  en  137. 

VINCENT  PRTESSNiTZ  (1799 — 1852),  eeii  boer  te  Griifenberg,  behandelde 
zieken  systematisch  met  water  en  kreeg  in  1830  toestemming  om  een 
inrichting  tot  toepassing  zijner  methode  te  openeii.  Door  de  daar 
verkregen  goede  gevolgen  aangemoedigd,  bestudeerden  geneesknndigen 
de  hydrotherapie  uit  een  wetenschappelijk  oogpunt,  waarbij  bleek,  dat 
vooral  de  regeling  der  warmte  in  het  organisme  ais  resultaat  der 
verschillende  methoden  optreedt. 

(Een  bijna  complete  litteratiuir-opgave  komt  voor  in  : wtnternitz, 
Hydrotherapie  in  ziemssen’s  Handbnch  der  allgem.  Therapie). 
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Dat  cius  de  watergeneeskunde  in  een  groot  aantal  ziekten  zoowel 
algenieen  ais  plaatselijk  van  groot  nut  kan  zijn,  behoeft  geen  betoog. 

In  de  hydrotherapeutische  inrichtingen  komen  gewoonlijk  chronische 
ziektetoestanden  in  behandeling.  Het  gevolg  daarvan  is,  dat  in  bpna 
al  die  inrichtingen,  behalve  de  applicatie  van  Avater  (ook  ais  stoom), 
worden  toegepast  dieetkuren  in  ruimen  zin,  luchtkuren,  massage, 
gymnastiek  in  verschillende  vormen,  electrotherapie,  medicinale  baden, 
suggestieve  medicatie  (met  of  zonder  hypnose)  enz. 

In  Nederland  is  de  eerste  hydrotherapeutische  inrichting  gesticht 
door  p.  N.  JUT  VAN  BEEUKELERWAAPD,  clie  te  Grafenheru'  met  goed 
gevolg  was  behandeld.  Hii  zocht  en  vond  eene  omgeving,  die  met 
Grafenberg  eenige  overeenkomst  bezit,  te  Laag  Soeren,  gelegen  op  eene 
helling  van  78  tot  13,50  M.  boven  A.P.  Daar  werd  op  22  Sept.  1849 
eene  Natuur-geneeskundige  Stichting  gevestigd,  waarin  alleen  hydro- 
therapie  — met  uitsluiting  van  alie  andere  geneesmethoden  — zou 
moo;en  uitg-eoefend  worden.  Die  stichting;  kreeg;  den  naam  »Bethesda”. 
De  stichter  wilde  aan  het  hoofd  een  hydrotherapeut,  die  geen  genees- 
heer  was,  plaatsen  of  een  geneesheer,  die  zich  verbond  alleen  water 
ais  geneesmiddel  te  bezigen.  Uit  veertien  personen  (onder  wie  hoog- 
leeraren,  maar  ook  studenten),  aan  wie  de  betrekking  werd  aange- 
boden,  verkreeg  a.  e.  ereurth  in  1854  die  opdracht.  Hij  vestigde  zich 
te  Brummen,  om  te  Soeren  werkzaam  te  zpn,  maar  de  uitoefening  der 
praktijk  werd  hem  verboden.  Een  reeks  verzoekschriften  om  een  niet- 
g’eneeskundig;e  toetelaten  werd  door  de  Reg;eerino;  afg’ewezen.  In  1869 
werd  Dr.  lubcke,  een  Duitsch  geneesheer,  die  hier  artsexamen  deed, 
benoemd.  Daar  hi]  de  onmogelijkheid  inzag  om  elk  ander  geneesmiddel 
uittesluiten,  nam  hij  in  1872  ontslag.  In  1873  werd  Dr.  a.  j.  molenaab 
benoemd,  die  in  1875  weg;ens  g*ezondheidsredenen  vertrok.  Hem  volo’de 
in  1876  op  Dr.  w.  dammann,  gep.  Dir.  0.  v.  G.  der  Marine  — tot  1883. 
Toen  werd  Dr.  s.  a.  van  der  chus  benoemd,  die  wegens  huiselijke 
omstandigheden  zich  terugtrok.  Dr.  d.  hulst,  daarop  benoemd,  werkte 
er  tot  1887  en  werd  in  1888  vervangen  door  Dr.  c.  l.  van  der  buro, 
Oud-0.  V.  G.,  die  nog  aan  het  hoofd  staat.  Sedert  1875  is  Dr.  w.  c. 
VAN  LOCKHORST,  Oud-0.  V.  G.,  plaatsvervaiigeiid  geneesheer  en  sedert 
1898  Dr.  c.  i.  van  valkenburcc  tweede  plaatsvervanger. 

De  inrichting  wordt  »zonder  winstbejag”  beheerd  en  heeft  eene 
afdeeling  «Sprengenoord”  voor  min-  en  onvermogenden. 

In  1886  ontstond  eene  hydrotherapeutische  Inrichting  »Quisisana” 
te  De  Steeg  onder  leiding  van  Dr.  cc.  w.  s.  LiNGBEEK:zij  werd  in  1888 
een  gewoon  hotel.  Den  Mei  1887  werd  het  Sanatorium  (koud- 
water-wnees-  en  badiiirichtingO  te  Baarn  onder  directie  van  Dr.  u.  Pir. 
BAUDET  geopend  en  in  den  winter  van  1887 — ’88  belangrijk  vergroot. 


In  1894  werd  dat  Sanatoriiim  veranderd  in  een  hotel  en  de  l)adinrich- 
tin^'  verpacht  aan  den  badmeester,  terwiil  Dr.  k.  c.  van  lkkksum  de 
Yrije  bescliikking  over  de  instrumenten  en  de  consiiltatiekamer  kreeg, 
niaar  de  zieken  vrij  bleven  in  de  keuze  van  den  geneesheer.  In  Novem- 
ber 1890  nam  die  o^eneesbeer  ontslao:  en  werd  Dr.  a.  ,t.  a.  thomas 
aangesteld  ais  geneesheer-directeur  der  badinrichting.  Het  overige 
gebonw  bleef  hotel,  waar  de  zieken  kiinnen  logeeren. 

Den  15<^^eii  jyXei  1892  werd  een  Sanatoriiim  te  Valkeiibiirg  »Riist- 
en  Herstellingsoord  ’t  Hnis  ter  Geni”  geopend,  dat  tevens  ais  hotel 
dienst  deed.  De  arts  j.  r.  plet,  Ond-Off.  v.  Gez.,  stond  aan  het  hoofd, 
maar  de  tweeslachtige  inrichting  verhinderde  de  bereiking  van  het 
doel.  Te  Amsterdam  werd  eene  Geneeskiindige  Badinrichting  aan 
den  Amsteldijk  gevestigd  op  den  20stcn  Juni  1892  onder  de  medische 
leiding  van  Dr.  a.  k.  w.  arntzenius,  Oud-Otf.  v.  Gez.  Daar  was  ook 
een  electrisch  bad,  werd  massage  en  gymnastiek  toegepast,  maar  in 
hoofdzaak  ook  pneumatotherapie.  In  Maart  1893  werd  die  inrichting 
uitgebreid.  In  1894  trad  genoemde  geneesheer  af,  werd  de  vennoot- 
schap  ontbonden  en  een  nieuwe  opgericht,  die  Dr.  s.  j.  de  lange  aan- 
stelde.  Tegenwoordig  wordt  daar  ook  de  behandeling  met  fango  toegepast. 

Verder  vindt  men  hydrotherapie  aangewend  in  de  physiatrische 
inrichting  »Natnra  Sanat”  te  Scheveningen  sedert  1894  (p.  h.  eykman, 
arts)  ; in  de  inrichting  van  Dr.  g.  w.  s.  lingbeek  te  Hilversum ; op 
rnime  schaal  in  het  hotel  en  kurhaus  »Heelsum”  te  Renkiim  (h.  w. 
marx,  arts),  beide  van  1899;  in  de  ’s  Gravenhaagsche  Zwem-  en  Bad- 
inrichting aan  de  Manritskade  sedert  1883;  in  de  Zwem-  en  Badin- 
richting aan  den  Heiligenweg  te  Amsterdam,  sedert  1894;  en  ook  in 
de  badinrichtingen  van  het  zeebad  Scheveningen  en  in  die  by  het 
Brongebonw  te  Haarlem. 

Behalve  de  genoemde  zijn  in  vele  steden  badinrichtingen,  waar  ook 
douches,  afwrijvingen  enz.  knnnen  gegeven  worden  op  medisch  voor- 
schrift ; terwyl  die  in  verschillende  ziekeninrichtingen  ook  voorkomen. 


DE  KKAAMINIIIOHTINGEN  IN  NEDERLAND  GEDUKENDE 
DE  TWEEDE  HELFT  DEZER  EEUW, 


DOOR 

Di . J.  V R 0 E 0 M DE  H A A N,  te  Roiterdam. 


»De  oorzaak  der  groote  sterfte  in  deze  afdeeling  ligfc  duideiijk  voor 
»oogen  in  de  telkens  herhaalde  moorddadige  epidemieen  van  kraam- 

»vroiiweiikoorts” aldus  getuigden  in  het  jaar  1841  de  beide 

voortreffelijke  lioogleeraren  aan  de  Klinische  School  te  Amsterdam 
c.  B.  TiLANiJS  en  ci.  c.  B.  suRiNGx\R  (z.  Arcliief  voor  Geneeskunde  D 
Deel,  D en  2^^  Stuk). 

De  door  hen  geleverde  Statistiek  over  de  jaren  1828 — 1840  geeft 
ais  gemiddeld  sterftecijfer  voor  de  kraamvrouwen  in  het  Binnen- 
Gasthiiis  verpleegd,  1 op  15,5  of  (3,4  pCt. 

Byzonder  ongnnstig  schynen  o.  a.  de  jaren  1829  en  1883  te  zijn 
geweest.  Het  sterftecyfer  bedroeg  toen  resp.  15,5  pCt.  en  12  pCt.  En 
nog  geven  deze  cijfers  geen  juist  beeld  van  den  toenmaligen  toestand, 
omdat  zij  alleen  betrekking  hebben  op  de  in  de  Kraaminrichting  over- 
ledenen,  terwyl  de  zieke  kraamvrouwen  na  overbrenging  in  eene  andere 
afdeeling,  onder  de  hersteld  ontslagenen  werden  gerekend. 

Te  vergeefs  werd  gezocht  naar  eene  verklarino-  voor  het  gedurio* 
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aporadisch  of  epici emisch  optreden  der  ziekte,  ook  na  de  zorgvuldigste 
reinicfino'  der  lokalcn.  De  gebrekkige  inrichting  der  lokalen  en  inzon- 
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derheid  de  overbevolking  werden  echter  voor  de  epldemische  verbreidiug 
der  ziekte  onder  de  voornaamste  factoren  gerekend. 


Wel  werden  geene  toestanden  meer  aangetroften  zooals  in  het  begin 
dezer  eeuw,  toen  men  gebruik  maakte  van  tweelegerige  bedsteden, 
waarin  nevens  de  kraamvrouw  eene  zwangere  werd  gelegd  om  zoo 
noodig  hulp  te  verleenen  en  de  beschikbare  riiimte  nanwelijks  vol- 
doende  was  voor  het  gemiddelde  aantal  verpleegden  per  dag,  maar 
dat  de  inrichting  toen  en  ook  nog  verscheidene  jaren  daarna  in  nienig 
opzicht  te  wenschen  overliet,  is  aan  geen  twijfel  onderhevig.  In  een 
reeks  van  artikelen  in  het  »Zeitschrift  fiir  AViener  Aerzte,  jaargang 
1851  en  1852,  geeft  Prof.  dieti.  eene  »Kritischc  Darstellung  Euro- 
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»})aisclier  Krankenlijiuser  iiacli  eijj'eiieii  lleise-beobaclitim^'en”.  Met 
betrekkin^  tot  Nederland  is  zijii  oordeel,  dat  de  beide  8tads-gastbiiizen 
te  Ainsterdaiii  (audere  hier  te  lande  wordeii  niet  venneid)  en  inzoii- 
derlieid  het  Binnen-Gasthuis  in  g’eenerlei  opzicht  den  naam  van  Heil- 
anstalten  verdieiien,  dat  zij  in  meer  dan  verwaarloosden  toestand 
verkeeren  en  O])  den  vreemdeling  een  hoogst  onaangenainen  indriik 
maken ; meer  dien  van  een  sombere  verblijfplaats  dan  van  een  aan- 
trekkelijk  toevluchtsoord  voor  menscheliike  ellende. 

Wel  is  waar  scliijnt  deze  iiitspraak  over  den  toenmaligen  toestand 
niet  geheel  gewettigd  geweest  te  zijn,  aangezien  door  verbouwingen 
in  184(5  en  1851  reeds  enkele  verbeteringen  waren  aangebracht,  maar 
zy  getuigt  tocli  zeker  niet  van  een  toestand,  beantwoordende  aan  de 
eisclien  van  dien  tyd. 

Dat  inmiddels  de  Kraaniinrichting  geen  veiliger  toevluchtsoord  voor 
de  hulpzoekenden  was  geworden  en  werkelijk  van  haar  kant  voor  allen, 
die  zich  daar  deden  verplegen,  een  ernstig  gevaar  dreigde,  wordt  vol- 
doende  bewezen  door  de  uitkomsten,  verkregen  gedurende  de  jaren 
1841 — 1850.  Gedurende  dat  tydperk  toch  stierven  van  373(5  vrouwen, 
die  aldaar  werden  verlost  171,  dat  is  ruim  4,5  pC4. 

Intusschen  had  reeds  semmelweiss  in  1847  zyne  proefnemingeii  met 
chioorwasschingen  gepubliceerd  en  aangetoond,  dat  de  oorzaak  van  de 
groote  mortaliteit  onder  de  kraamvrouwen  niet  gezocht  moet  worden 
in  de  inrichting  en  niet  te  wijten  is  aan  de  atmospherische  of  tellu- 
rische  invloeden,  gelijk  toen  vry  algemeen  aangenomen  werd. 

En  onder  de  eersten,  die  zich  aan  zij  ne  zij  de  schaarden,  behoorde 
onze  groote  landgenoot  c.  b.  tilanus.  Professor  in  de  Chirurgie  en 
Obstetrie  te  Amsterdam.  In  een  hpogst  belangrijk  schrijven  ais  ant- 
woord  aan  semmelweiss  in  1848,  deelde  hij  ais  zijne  reeds  20-jarige 
overtuiging  mede,  dat  de  verbreiding  der  ziekte  aan  het  overdragen 
van  een  contagium  moet  worden  toegeschreven.  Hij  besloot  dat  schrij- 
ven met  deze  den  humanen  geneeskundige  teekenende  woorden : »Ich 
»schliesse  mit  dem  Wunsche  dat  Ihre  Bemilhiingen  ini  Interesse  der 
»Menschheit  einen  kraftigen  Stoss  mogen  geben  an  dem  verderblichen 
»Unglauben  an  Contagiositiit  dieser  Krankheit  und  Schadlichkeit  des 


»Leichengiftes,  das  noch  vor  Kurzem  seinen  Vertreter  gefunden  hat 
»in  dem  sonst  so  tiichtigen  kiwisch  von  rottebau,  dessen  Versi cherung, 
»dass  er  gleich  nach  Sectionen,  sowohl  Kreissende  ais  Entbundene 
»haufig  besorgte,  gewiss  schauderhaft  klingt,  gleichzeitig  Unerfahrene 
»zur  verwegenen  Nachlassigkeit  treibend.” 

Ofschoon  hij  op  dat  oogenblik  infectie  nog  niet  ais  de  eenige  oor- 
zaak der  ziekte  beschouwde,  maar  aannam,  dat  nog  een  tal  van  andere 
schadelijke  nvloeden  haar  kunnen  te  voorschijn  roepen,  was  hij  toch 


zoo  overtiii^Tl  v;iii  het  ^Toote  ^eviuir,  dat  de  kraamvroiiweii  van  deii 
kant  van  de  chirur^eii  en  van  de  lijkenkanier  bedreigde,  dat  hij  het 
])licht  aclitte  zich  voortaan  te  onthonden  van  werkzaamheden  in  de 
Kraaminricliting  en  zich  nitsluitend  te  wijden  aan  het  onderwijs  in 
de  heelkiinde. 

Nog  geriiimen  tijd  bleven  echter,  ook  in  ons  land,  de  meeningen 
van  deskundigen  omtrent  de  noodzakelijkheid  van  antiseptische  maat- 
regelen  in  Kraaniinrichtingen  verdeeld. 

Slechts  langzamerhand  werd  de  overtniging  meer  algemeen,  dat 
doorvoering  eener  strenge  antisepsis  een  eerste  eisch  is  voor  eene 
goed  ingerichte  kraaminrichting  en  dat  alleen  daarvan  eene  verniin- 
dering  van  het  sterftecyfer  te  wachten  is. 

Riiim  25  jaar  nadat  semmetaveiss  met  warmte  en  overtniging  de 
wanbegrippen  omtrent  het  ontstaan  der  febris  puerperalis  bestreden 
had  en  eerst  vele  jaren  na  zijn  dood,  werd  ook  in  de  Nederlandsche 
Kraaminrichtingen  de  waarde  der  antiseptische  maatregelen  erkend 
en  de  aseptische  behandeling  van  zwangeren,  barenden  en  kraam- 
vrouwen  ais  eerste  en  voornaamste  eisch  voor  deze  inrichtiiiffen  o^esteld. 

o O 

De  gunstige  gevolgen  bleven  dan  ook  niet  uit.  Tenvijl  b.  v.  in  de 
Kraaminrichting  te  Leiden  van  1848 — 1875  op  1942  verlossingen  5(5 
sterfgevallen  voorkwamen,  dit  is  2,88  pCt.,  was  reeds  in  de  eerstvol- 
gende  4 jaren,  na  de  invoering  van  de  antisepsis,  het  sterfte-percen- 
tage  gedaald  tot  1.6  pCt.,  terwijl  het  gednrende  diezelMe  periode  voor 
de  Universiteit  te  Utrecht  bedroeg  1,4  pCt. 

Een  vrij  sprekend  voorbeeld  voor  de  noodzakelijkheid  van  deugde- 
lijke  desinfectie  leverde  in  dien  tijd  de  Stedelijke  Kraaminrichting  te 
Rotterdam.  Van  1871 — 1875  Averd  die  inrichting  behalve  door  leerling- 
vroedvroiiwen  ook  bezocht  door  aanstaande  artsen,  die  tevens  deel- 
namen  aan  de  werkzaamheden  in  de  Ohiriirgische  afdeeling  en  de 
8ectie-kamer  van  het  Stedelijk  Ziekenhuis  aldaar.  In  dat  tijdvak  stierven 
van  442  verpleegden  12,  d.  i.  2.71  pOt.,  terwijl  in  de  volgende  5-jarige 
periode,  gednrende  welke  de  artsen  niet  meer  werden  toegelaten,  omdat 
de  onmogelijkheid  gebleken  was  om  voldoende  controle  te  honden  op 
het  doelmatig  toepassen  van  de  voorgeschreven  voorzorgsmaatregelen, 
op  480  verpleegden  slechts  4,  d.  i.  0,83  pCt.,  sterfgevallen  voor- 
kwamen 1). 

Kwam  aldns  in  ons  land  al  meer  en  meer  in  vervnlling  de  door 
TiT;ANUS  in  het  slot  van  zijn  brief  nitgesproken  wensch,  ongelooflijk 

1)  Met  het  oog  op  het  voornemeu  vau  eeu  der  collega’s  oiu  eeu  statistisch  over- 
zielit  te  geveu  vau  de  sterfte  iu  de  verscbilleude  kraaiuinriehtiugeu  hier  te  laude 
gedureude  de  laatste  50  jaren,  is  hier  slechts  vau  eukele  cijfers  ais  toelichtiug 
gcbruik  geiuaakt. 
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Imast  kliiikt  het,  waiineer  men  zijn  arabtgenoot  voor  het  verloskimdig 
oiiderwijs  nog  in  eeii  scliryveii  dato  25  Mei  1878,  aan  B.  en  W.  van 
Ainsterdani  ais  zyne  meening  hoort  verkondigen  : »het  denkbeeld  dat 
»de  febr’s  puerperalis  steeds  door  een  sraetstof  van  buiten  af  in  de 
»genitalien,  dns  door  infectie  of  inocnlatie  zoii  worden  teweeggebracht 
»en  voortgeplant  is  overdreven  en  eenzijdig,  en  de  meening,  dat  elke 
»kraamvronw,  die  sterft,  aan  een  dergelijk  ziekteproces  is  overleden, 
»gelieel  onwaar;  al  mocht  nu  ook  eens  een  zieke  zwangere  naast 
»eene  zelfs  aan  kraamvroiiAvenkoorts  lijdende  puerpera  geplaatst  zyn, 
»zoo  zal  rnijus  inziens  daarnit  nog  geen  nadeel  voortvloeien.  De  febris 
» puerperalis  is  volgens  liet  tegenwoordig  standpunt  der  wetenschap 
»geen  ens  sui  generis,  draagt  geen  specifiek  karakter  en  kan  dus  langs 
»dien  weg  op  geen  zwangere,  nocli  niinder  op  een  niet-zwangere 
»overgaan.” 

Het  behoeft  ons  dus  niet  te  verwonderen,  dat  van  1865 — 1870  de 
sterfte  in  de  Kraaminrichting  te  Amsterdam  nog  bedroeg  4,25  pCt. 
en  dat,  toen  eindelijk  een  gelieel  nieuw  en  kostbaar  ingericht  gebouw 
betrokken  werd,  de  woorden  van  Dr.  o.  van  grunenwaldt  bewaarlieid 
werden  : »Allerdings  ligt  der  Scliwerpunkt  derselben  (der  Gebaranstalten) 
»niclit  in  Arcliitectur  und  Ventilation,  niclit  in  luxuriose  Einriclitung 
»der  Krankensale,  sondern  in  einer  reinen  Personalfrage  ini  walirsten 
»Sinne  des  Wortes.” 

Van  1870 — 1880  bedroeg  in  liet  nieuwe  gebouw  de  sterfte  3,5  pCt. 

Meermalen  nioest  gedurende  dien  tyd  de  inricliting  buiten  gebruik 
worden  gesteld,  zoodat  eindelijk  in  1880  op  advies  van  den  Directeur- 
geneeslieer  door  B.  en  W.  werd  voorgesteld  de  Kraaminricliting  op 
te  lieifen  en  te  vervangen  door  Service  a doniicile  en  asylen.  Met 
ernst  en  Idem  werd  dit  voorstel  van  verschillende  zijden  bestreden, 
ook  door  de  geneeskundige  faculteit  te  Amsterdam,  die  ais  liare  over- 
tuiging  uitsprak,  dat  de  oplieffing  iiit  een  sanitair  oogpunt  niet  ge- 
boden  werd,  docli  dat  de  bestaande  kraaniinriclitins:  drinsend  verbetering; 
eisclite  in  dien  zin,  dat  by  liet  gebruik  dier  inricliting  strenge  niaat- 
regelen  moesten  genomen  ivorden,  ten  einde  zooveel  mogelijk  liet 
ontstaan  van  kraamvrouwenkoorts  te  voorkomen  en  de  uitbreiding  er 
van  tegen  te  gaan. 


Ook  SEMMETAvmss  liad  destijds  op  de  vraag,  of  kraaniinriclitingen  in 
iiaani  der  liumaniteit  inoeten  gesloten  worden,  geantwoord : »Niclit 
»die  Gebarhauser  niussen  kassirt  werden  uni  die  Woclinerinnen  ge- 
»sund  zu  erlialten,  sondern  sammtliclie  Professoren  der  Geburtsliiilfe 
»welke  Epidemiker  sind,  niussen  kassirt  werden  uni  die  Woclinerinnen 
»gesund  zu  erhalten.” 

Aan  dien  strijd  kwani  een  einde  door  het  vrij  onverwaclit  overlijden 
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vaii  den  hoogleeraar  in  de  Verloskunde.  Het  belieer  der  inrichtin^ 
kwani  toen  in  handen  van  personen,  aanhangers  van  en  volkomen 
vertrouwd  met  de  antisepsis  en  de  gnnstige  nitkomsten  gaven  een 
afdoend  en  beslissend  antwoord  op  de  vraag,  of  de  instandhouding 
van  Kraaminrichtingen  in  het  algemeen  belang  geoorloofd  is. 

Langzaam  en  niet  zonder  lieftigen  strpd  zijn  de  vooroordeelen  over- 
wonnen,  die  zoo  menig  offer  geeischt  en  de  Kraaminrichtingen  tot 
ware  dooden-paleizen  gemaakt  hebben.  Met  de  invoering  der  aseptische 
behandeling  in  de  laatste  jaren  zijn  zij  geworden  veilige  en  zegenryke 
toevliichtsoorden  voor  hulpbehoevenden  en  ongelukkigen ; inrichtingen, 
die  door  de  vorming  van  aseptische  verloskiindigen  in  wijden  kring 
werkzaam  zijn  tot  heil  van  de  nienschheid. 


DE  KINDERZIEKENHUIZEN  EN  HERSTELLINGSOORDEN 

VOOR  ZIEKE  KINDEREN, 


DOOR 

Dr.  D.  L.  VAN  WELY. 


Hoe  treft  het  verschil  bij  liet  bezoeken  vaii  een  onzer  kinderzieken- 
huizeii  of  herstellingsoorden  voor  kinderen  met  den  tijd  toen  de  eerste 
sclireden  op  den  weg  gezet  werden  oni  voor  het  zieke  kind  een  plaats 
voor  verpleging  en  behandeling  te  veroveren. 

Voor  50  jaar  eene  volkomen  afwezigheid  van  belangstelling  op  dit 
gebied;  eene  oppervlakkige  bekendheid  met  de  kindergeneeskunde  van 
hen,  die  zoo  gelukkig  waren  in  Parijs,  Londen,  Weenen,  Praag  of 
Frankfort  een  kinderziekenhuis  te  bezoeken. 

Tlians  in  vele  steden  van  ons  land  goed  ingerichte  kinderhospitalen 
en  aan  zee  of  in  gezonde  streken  herstellingsoorden  voor  kinderen. 
En  daarmede  evenredig  meerdere  belangstelling  in  de  behoeften  van 
het  zieke  kind  en  degelijke  kennis  van  de  ziekten,  waaraan  het  in 
het  bizonder  lijdt. 

Toen  zoowel  in  het  biiiten-  ais  binnenland  eene  op  zichzelf  staande 
waarneming  in  een  tijdschrift  medegedeeld ; een  enkel  leerboek,  dat 
schuchter  eenige  meerdere  belangstelling  vroeg. 

Thans  eene  rijke  literatuur,  die  niet  schroomt  van  elk  onderdeel 
der  geheele  medische  wetenschap  gebruik  te  maken  en  daardoor  met 
ernst  streeft  der  kindergeneeskunde  de  plaats  te  verzekeren,  waar  zy 
wetenschappelijk  recht  op  heeft. 

Thans  eene  Nederlandsche  vereeniging,  die  in  zich  opneemt  allen, 
die  zich  wijden  aan  dit  deel  der  geneeskunde. 

Voor  50  jaar  eene  onbekende  en  mitsdien  onbeminde  grootheid. 

Thans  een  deel  der  medische  wetenschap,  de  Paediatrie,  door 
velen  met  liefde  beoefend,  met  een  ruim  veld  voor  onderzoek. 

Dat  de  ontwikkeling  der  geneeskunde  in  het  algemeen  hiertoe  veel 
heeft  bijgedragen  is  natuurlijk ; maar  het  moet  erkend  worden  dat 
niet  minder  groot  is  het  deel  dat  de  kinderziekenhuizen  en  herstej- 
lingsoorden  voor  kinderen  daaraan  gehad  hebben. 
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De  bakermat  der  kinderziekenhuizen  moet  niet  gezocht  worden  in 
de  wetenschap,  inaar  in  de  j)hilantropie. 

En  de  voormalige  armenAvet  en  de  toestanden  der  ziekenhuizen  van 
voorheen  en  de  meening  dat  het  eener  nioeder  onwaardig  is  haar 
kind  aan  een  ander  ter  verzorging  af  te  geven  waren  de  oorzaken 
dat  het  aan  een  plaats  ontbrak  voor  de  doelmatige  verpleging  en 
beliandeling  van  het  zieke  kind. 

Vandaar  dan  ook  dat  de  reden  der  oprichting  van  het  eerste  kinder- 
ziekenhiiis  in  ons  land,  in  1863  te  Rotterdam,  geheel  was  van  phi- 
lantrophischen  aard  en  het  wetenschappelijk  belang  eerst  in  de  tweede 
plaats  genoemd  werd. 

Hnlde  aan  hen,  die  den  eersten  stoot  gegeven  hebben  om  meerdere 
belangstelling  voor  het  zieke  kind  te  vragen. 

Klein  in  'den  aanvang,  8 bedden,  heeft  het  Sophia-Kinderziekenhuis 
zich  in  den  loop  der  jaren  krachtig  ontwikkeld.  Het  is  zeer  beziens- 
waardig  en  bezit  een  goed  isoleergebonw  voor  het  behandelen  van 
lijdertjes  aan  diphtheritis. 

Spoedig  volgde  Amsterdam.  In  Mei  1865  werd  daar  in  het  vroegere 
Engelsche  Weeshnis  een  kinderziekenhuis  ingericht  voor  12  kinderen 


en  in  1874  verrees  te  di  er  stede  het  eerste  kinderziekenhuis  in  Ne- 
derland,  dat  uitslnitend  voor  dit  doel  werd  gebouAvd,  en  eenige  jaren 
later  werd  er  een  gebonw  aan  toegevoegd  ter  opname  van  kinderen 
lijdende  aan  besmettelijke  ziekten. 

Ongeveer  twintig  jaren  gingen  er  voorbij  voor  er  Aveder  in  een 
andere  plaats  van  ons  land  een  kinderziekenhuis  werd  opgericht.  Maar 
die  jaren  zijn  jnist  van  het  grootste  belang  geweest  voor  de  ontwik- 
keling  der  geneeskunde  en  der  verpleegkiinst. 

Zij,  die  deze  jaren  hebben  mededoorleefd,  weten  hoe  groot  de  ver- 
anderino;  is,  die  tot  stand  kwam  en  hoe  o-eheel  anders  de  eischen 
Averden,  die  aan  eene  goede  verpleging  en  beliandeling  gesteld  Avorden. 
Daarmede  gepaard  gaat  de  behoefte  om  ingrij pende  behandeliugen  en 
heelkundio*e  knnstbewerkingen  in  geheel  daarvoor  toegeruste  lokali- 
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teiten  te  doen  plaats  hebben,  wordt  voor  een  groot  gedeelte  de  angst 
voor  ziekenhuizen  overAvonnen  en  leert  men  met  vertrouAven  kinderen 
ter  verpleging  aan  inrichtingen  te  geven. 

Ais  gevolg  van  die  omwenteling,  die  langzaam  tot  stand  IvAvani, 
moet  voor  een  deel  de  verklaring  gezocht  worden  van  het  oprichten 
der  latere  kinderziekenhuizen. 

In  1882  opende  Arnliem  de  rij.  Klein  in  den  aanvang,  heeft  het 
zich  langzamerhand  vergroot  en  bezit  thans  een  isoleergebomv  voor 
hen,  die  tijdens  hun  verblijf  in  de  inrichting  door  eene  besmettelijke 
fiekte  worden  aangetast. 


In  1885  volgden  Dordrecht  en  den  Haag. 

Dordreclit  verkreeg  in  1889  een  eigen  geboiiw,  waaraan  later  eeil 
barak  werd  toegevoegd. 

Den  Haag,  dat  in  een  gehuurde  woning  over  slechts  7 bedden  en 
2 wiegen  in  den  aanvang  kon  beschikken,  verkreeg  zes  jaar  later  een 
o’elieel  voor  liet  doel  grebonwd  kinderziekenhiiis,  met  twee  barakken 
voor  besmettelijke  zieken. 

Drie  jaar  later,  in  1888,  volgde  Utreclit,  waar  het  kinderziekenlmis 
in  1898  naar  een  grooter  gebouw  werd  overgebracht. 

In  1890  verrees  vervolgens  in  Groningen  een  kinderziekenhiiis,  ais 
een  blijvend  aandenken  aan  den  welbekenden  Groningsclien  fabrikant 
Av.  A.  scHOLTEX,  die  den  geheelen  bonw  bekostigde.  Ook  dit  ziekenhuis 
beschikt  over  eene  afdeeling  voor  besmettelijke  zieken. 

De  jongste  inrichting  is  de  kinderkliniek  aan  de  Weteringsclians 
te  Amsterdam. 

Waar  bij  het  nagaan  van  den  oorsprong  der  kinderziekenhiiizen 
zeer  duidelijk  de  invloed  der  ontwikkeling  der  geneeskunde  is  aan  te 
toonen,  blijkt  dit  voor  de  herstellingsoorden  voor  kinderen  niet  zoo 
in  het  oog  te  vallen. 

Afo-ezien  van  de  te  Zandvoort  nn  nog  bestaande  iiirichtino’  voor 
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herstellende  zieken,  waaraan  ook  eene  afdeeling  voor  kinderen  ver- 
bonden  is,  werd  te  Zeist  in  het  jaar  1873  het  eerste  bepaalde  her- 
stellingsoord  voor  kinderen  (Bethanie)  geopend,  dat  sints  het  jaar 
1884  een  flink  o-eboiiw  heeft  en  ook  ’s  winters  herstellenden  herberod. 

In  den  zomer  van  1875  iverd  de  ’s  Gravenhaagsche  Zee-  en  Bad- 
inrichting  voor  Minvermogenden  te  Scheveningen  geopend  in  eene 
barak,  daartoe  door  de  vereeniging  »het  Roode  Kriiis”  afgestaan.  In 
1880  werd  deze  vereeniging  opgenomen  en  omgezet  in  de  vereeniging 
»de  Sophiastichting  te  ’s  Gravenhage”  ais  blijvend  aandenken  aan 
wijlen  H.  M.  Koningin  Sophia  en  tevens  het  te  Scheveningen  opgericht 
gebouw  betrokken,  dat  des  zomers  ongeveer  100  kinderen  bevat.  Eenige 
jaren  later  werd  een  isoleerkamer  voor  mogelijke  besmettelijke  zieken 
gebouwd. 

In  1884  werd  te  Wijk  aan  Zee  de  dependance  van  het  Amster- 
damsche  kinderziekenhiiis  gebouwd,  daar  de  ervaring  geleerd  had  dat  zij, 
die  voorwaardelijk  genezing  in  een  ziekenhuis  gevonden  hebben,  blij- 
vend herstellen  door  eene  opvolgende  behandeling  in  eene  aan  zee 
gelegen  inrichting:. 
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Deze  herstellingsoorden  te  Scheveningen  en  te  Wijk  aan  Zee  zijn 
slechts  de  zomermaanden  geopend. 

Nu  volgen  er  eenige  jaren  van  rust,  maar  waarin  de  verandering 
der  begrippen  plaats  heeft  met  betrelcking  tot  lict  genezen  van  iiibcr- 
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culose  en  scropliulose,  nl.  dat  een  eiscli  is:  een  langdurige,  zelfs 
jarenlano-e  behandeling  in  een  niet  door  de  nabijheid  van  een  stad 
bedorven  lucht. 

Ais  gevolg  van  deze  wijziging  van  denkbeelden  ontstaat  te  Loos- 
duinen  het  zeehospitium,  opgericht  in  1891  door  het  Sophiaziekenhuis 
te  Rotterdam,  dat  het  geheele  jaar  zieken  en  herstellenden  opneemt. 

Hier  doet  zich  dns  het  eigenaardig  verschijnsel  voor  dat  het  oudste 
nederlandsche  kinderziekenhuis  opnieiiw  den  weg  wijst,  die  door  de 
herstellingsoorden  voor  kinderen  moet  gevolgd  worden,  nl.  niet  alleen 
door  gedurende  de  zomermaanden  herstellenden  op  te  nemen,  eene 
aanvulling  van  de  reeds  verkregen  beterschap  te  beoogen,  maar  ook 
eene  verpleging  van  zieke  kinderen  met  het  doel  wijziging  der  con- 
stitutie  en  geheele  genezing’. 

In  nauw  verband  staat  dns  hier  te  lande  de  ontwikkeling  der  kin- 
derziekenhuizen  en  herstellingsoorden  voor  kinderen  met  de  betere 
begrippen  van  behandeling  en  verpleging  van  het  zieke  kind. 

Zij  zijn  dns  de  middelpnnten  op  het  gebied  der  kindergeneeskunde, 
vanwaar  uit  de  beweging’  zich  in  steeds  ruimer  kring  heeft  uitgebreid. 
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Groot  is  de  invloed  geweest,  dien  de  kinderziekenhuizen  hebben  uit- 
geoefend  door  de  poliklinieken,  die  men  met  eene  enkele  uitzondering 
bij  elk  ziekenhnis  aantreft.  Zij  hebben  het  meest  er  toe  bijgedragen 
om  betere  kennis  onder  het  volk  te  verspreiden  omtrent  de  kinder- 
voeding,  en  de  wenken  daar  gegeven  betreffende  het  verzorgen  en 
verplegen  der  kinderen  hebben  vruchten  gedragen.  Het  nut  dezer 
instellingen  is  onberekenbaar  omdat  daar  de  resultaten  van  wetenschap 
en  praktijk  gemeen  goed  van  een  ieder  worden. 

De  aard  der  kinderziekenhuizen  en  herstellingsoorden  voor  kinderen 


is  nog  steeds  tweeledig  en  zij  blijven  aan  hun  oorsprong  getrouw. 

In  de  eerste  plaats  dienen  zij  tot  het  opnemen  van  arme  kinderen, 
die  te  huis  geen  voldoende  gelegenheid  hebben  voor  een  goede  be- 


handeling en  verpleging:  d.  i.  zuivere  philantropie;  en  in  de  tweede 
plaats  zijn  het  wetenschappelijke  instituten  ter  bevordering  der  kennis 
van  het  zieke  kind  en  van  zij  ne  behoeften. 

Meer  en  meer  treedt  het  wetenschappelijk  doel  dan  ook  mede  op 
den  voorgrond.  De  klinische  laboratoria,  thans  in  de  meeste  kinder- 
ziekenhuizen  te  vinden,  zijn  er  het  bewijs  van.  Zoowel  het  stellen 
der  diagnose,  ais  het  nagaan  van  het  resultaat  der  behandeling  heeft 
hunne  hulp  noodig.  Daar  zal  het  blijken  dat  het  wetenschappelijk 
leven  voor  de  kinderziekenhuizen  niet  onverschillig  is,  maar  dat  er 
met  ernst  aan  wordt  declgenomen. 

Bij  al  het  goede  dat  de  kinderziekenhuizen  en  herstellingsoorden 
voor  kinderen  reeds  gewrocht  hebben  is  er  nog  menig  punt  dat  ver- 
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beterd  en  nitgebreid  kan  worden.  Zii  moeten  beschikken  over  cie 
noodige  liulpiniddelen,  teii  einde  vraagstiikken  te  behandelen,  die  hiinne 
oplossing  wachten.  Meer  aandaclit  moet  er  geschonken  worden  aan 
de  orthopaedie,  Avier  beste  resnltaten  in  den  kinderleeftijd  verkregen 
worden. 

Ook  het  onderAvijs  in  de  Paediatrie  wacht  zijne  regeling. 

Een  o'oed  besluit  heeft  de  Anisterdanische  gemeenteraad  genomen 

o o o 

door  het  voorstel  aan  te  nemen  om  aan  de  Universiteit  een  lector  in 
de  Paediatrie  te  benoemen.  Zijne  taak  en  die  der  privaat-docenten 
is  schoon,  want  zij  kunnen  een  middelpnnt  vormen  waarvan  iiitgaat 
eene  meerdere  waardeering  en  betere  kennis  van  hen,  die  voor  het 
practisch  leven  gevormd  worden. 

De  Nederlandsche  vereeniging  voor  Paediatrie,  opgericht  in  1898, 
kan  ook  eene  goede  leidsvroiiw  zijn.  Hare  mededeelingen  en  ver.slagen 
toonen  met  welk  een  ijver  er  gearbeid  wordt. 

Met  vertrouwen  kan  de  toekomst  teo-emoet  oreofaan  worden  en  zal 
het  steeds  blijken  dat  de  kinderziekenhuizen  en  herstellingsoorden  voor 
kinderen  de  dragers  zijn  der  twee  groote  beginselen : de  philantropie 
en  de  wetenschap. 


INRIOHTINGEN  VOLGENS  KNEIPP, 


DOOR 

Dr.  C.  L.  VAN  DER  BURG. 


Pastor  KNETPP  te  Worishofen  heeft  de  aanwendino’  van  water  ais 
geneesmiddel  ongetwijfeld  een  groote  uitbreiding  onder  het  publiek 
doen  nemeii.  Dat  is  zijn  verdienste.  De  manieren,  waarop  hij  water 
aanwendde,  waren  niet  nieuw,  o.a.  liet  Pastor  bernards  op  Malta  de 
patienteii  reeds  blootvoets  loopen  v66r  priessxitz  optrad. 

Omstreeks  1890  en  ’91  kreeo’  de  zooo-enaamde  KNEiPPkiuir  ook  in 

O o 

Nederland  aanliangers  en  gingen  velen  hnlp  zoeken  te  Worishofen. 
Dat  gaf  Dr.  a.  k.  w.  arntzentiis  aanleiding  een  bezoek  aan  die  plaats 
te  brengen  met  het  gevolg,  dat  hij  de  begietingen  volgens  kneipp  in 
het  Amstelbadhnis  te  Amsterdam  ging  toepassen.  Hij  beschreef  zijn 
bezoek  in  het  Nieuivs  van  den  Dea/,  welk  verhaal  in  verschillende 
andere  bladen  werd  opgenomen.  Sedert  1892  Avorden  in  dat  Badhuis 
de  bedoelde  begietingen  toegepast,  sedert  1894  onder  leiding  van 
Dr.  S.  J.  DE  LANC4E. 


In  datzelfde  jaar  begon  Dr.  f.  l.  e.  kaulivc4  eene  KNEipp-inrichting 
te  St.  Oedenrode,  die  slechts  korten  tijd  in  stand  bleef. 

In  Oct.  of  Nov.  1892  opende  de  arts  f.  b.  bannixc4  te  Nymegen 
zulk  een  inrichting,  die  — na  ongeveer  drie  jaren  — Avegens  te  gering 
bezoek  werd  opgeheven. 

Den  15^^“  Maart  1893  opende  Dr.  C4.  c.  M.  soer  zijne  inrichting 
»Worishofen”  te  Ginneken  bij  Breda.  Deze  geneesheer  had  in  1892 
pastor  KNEIPP  bezocht  en  daarvan  eene  beschrijving  gegeven  in  de 
Nieinve  Rotte^^d.  Courant  en  in  het  Ceiitrum.  Hij  opende  in  Sept.  ’92 
eene  kleine  inrichting  te  Tilburg,  maar  verplaatste  die  — na  nog- 
maals  Wbrishofen  l)czocht  te  hebben  — naar  Ginneken.  Te  Rotter- 
dam  heeft  dezelfdc  geneesheer  ziilk  eene  inrichting  sedert  October 
1894,  waar  hij  tweemalen  per  week  spreekunr  hondt. 

Van  1893  tot  ’9G  bestond  eene  inrichtino-  te  ’s  Gravenhage  onder 
leiding  van  den  arts  J.  j.  H.  van  frankeniiuysen,  Ond-Otf.  v.  Gez. 
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Op  1 Juni  1894  Avas  er  een  iiirichting’  »Kleiii  Worisliofen”  te  Haar- 
lem  van  den  geiieesheer  s.  k.  oudsciians,  welke  maar  een  jaar  bestond. 

Te  Halsteren  bij  Bergen  oj)  Zoom  was  er  een  van  Dr.  l.  i\r.  j.  vertunden 
en  te  Heerlen  een  van  katholieke  broeders  in  het  St.  Jozefssresticlit. 
Deze  schijnen  niet  meer  te  bestaan. 

De  Heer  oudschans  gaf  in  1896  een  maandblad  De  Kneipp-arts 
uit,  dat  thans  wordt  voortgezet  door  Dr.  soer  onder  den  titel  Maand- 
hlad  V007'  Koudwaieraeiiee.dimde. 


VROUWENKLINIEKEN  IN  NEDERLAND, 

DOOR 

Prof.  G.  0.  NIJHOFF. 


Van  eigenlijke  gynaecologische  klinieken  is  in  Nederland,  voor  zoo- 
verre  het  universitaire  inriclitingen  betreft,  in  den  strengsten  zin  van 
het  woord,  ook  thans  geen  sprake.  Aan  de  nniversiteiten  is,  evenals 
in  Dnitschland,  de  gynaecologische  kliniek  aan  de  ol)stetrische  ver- 
bonden.  Een  afzonderlijke  afdeeling  vormde  gedurende  een  reeks  van 
jaren  de  gynaecologische  kliniek  aan  de  Amsterdarasche  Universiteit 
(1885 — 1898)  toen  de  Stedelpke  Kraaininrichting  uit  het  Binnen- 
Gasthnis  tijdelijk  verwijderd  en  in  een  particnliere  ^voning  aan  de 
Keizersgracht  gehuisvest  'werd,  om  in  1898  (Juni)  in  de  nieuwge- 
bouwde  Vrouwenkliniek  aan  de  Helmersstraat  weder  met  de  verlos- 
kundige  kliniek  vereeniffd  te  v^orden. 

O O 


Tot  ongeveer  1866  werden  grootere  gynaecologische  operaties  in 
den  regel  door  de  chirursen  in  de  chirnrgische  klinieken  gedaan. 
Ovariotomien  b.v.  vcerden  door  Prof.  pol  ano  te  Leiden  en  door  Prof. 
TILANUS  te  Amsterdam  even  voor  of  ongeveer  gelijktijdig  met  Prof. 
STMON  THOMAS  te  Leideii  verricht. 

Eenigen  tijd  later  verrichtten  ook  Prof.  halbertsma  te  Utrecht  en 
Prof.  saNC4ER  te  Groningen  (14  Augustus  1875)  ovariotomien  in  hiinne 
klinieken  en  werden  langzamerhand  meer  en  meer  bedden  in  de  kli- 
nieken voor  gynaecologische  gevallen  gereserveerd  en  de  operatieve 
behandeling  van  gynaecologische  gebreken  door  den  professor  der 
chirurffie  aan  den  gvnaecoloog-obstetricns  over^elaten,  zonder  dat 
nauwkeurig  is  vast  te  stellen,  wanneer  deze  overgang  precies  ge- 
schiedde.  (In  Amsterdam  liet  Prof.  tilanus  na  de  benoeming  van  Prof. 
VAN  DER  MEY  de  gyiiaecologisclie  operaties  aan  dezen  over.) 

Thans  zijn,  zooals  gezegd  is,  aan  vier  Universiteiten  de  gynaecolo- 
gische klinieken  met  de  obstetrische  verbonden.  De  obstetrisch-gyiiae- 
cologische  kliniek  te  Amsterdam  verhengt  zich  in  een  nienw  gebouw 
(ingewijd  19  Jnni  1898),  de  Leidsche  kliniek  heeft  onder  het  belieer 
van  lh*of.  ii.  'rinonn  en  .r.  Vhiri'  verscliillende  verbeterino-en  en  uitbrei- 


dinsen  ondemaan.  De  Groninofsclie  kliiiiek  is  in  aanbouw  ais  afzoii- 
derlijk  paviljoeii  vaii  liet  nieiiwe  Academisclie  Ziekenhuis  (met  52 
beddeii,  27  voor  o-ynaecologie,  25  voor  obstetrie).  Over  den  bouw 
van  een  nieiiwe  obstetriscli-gynaecologisclie  kliniek  te  Utreclit  wordt 
ouderliandeld. 

In  de  grootere  ziekenliiiizen  is  in  den  regel  geen  afzonderlijke  gy- 
naecoloodsche  afdeelino’  maar  worden  vronwenziekten  door  de  daaraan 
verbonden  cliirurgen  behandeld  (Rotterdam,  ’s  Gravenhage,  Amsterdam 
Burgerziekenliuis,  Wilhelmina-Gastlinis  enz.).  Aan  het  Israelitisch  Zie- 
kenliiiis  te  Amsterdam  was  gediirende  geruimen  ti]d  Dr.  mendes  be 
LEOX  ais  gynaecoloog  verbonden. 

Privaat-klinieken  voor  gynaecologie  bestaan,  voor  zoover  mij  bekend 
is,  te  Amsterdam  (Dr.  mendes  de  leon),  ’s  Gravenhage  (Dr.  stratz, 
Drs.  STEYX  PARVE  eii  schelkly),  Dordrecht  (Dr.  geul). 

De  gynaecologische  kliniek  van  Dr.  mendes  de  leon,  een  voor  dit 
doel  opzettelijk  gebonwde  inrichting,  dateert  van  1889,  oorspronkelijk 
ingericht  voor  20  bedden,  waarvan  14,  verdeeld  over  9 kamers,  voort- 
durend  in  gebruik  zijn.  Belialve  een  laboratorium  en  badkamer  bevat 
deze  schoon  ingerichte  kliniek  een  keurige  operatiekamer.  Huishouding 
en  verpleging  staan  onder  beheer  van  een  directrice  en  administrateiir, 
terwijl  3 verpleegsters  vast  aan  de  inrichting  verbonden  zyn. 

De  gynaecologische  kliniek  van  Dr.  stratz  te  ’s  Gravenhage  is  op- 
gericht  26  Mei  1896.  Zij  bevat  zes  bedden  en  een  operatiekamer, 
badkamer  enz.  Het  j^si^soneel  bestaat  uit  een  directrice  en  twee  ver- 
pleegsters. 

De  gynaecologisch-obstetrische  kliniek  van  Dr.  getjl  bestaat  ongeveer 
even  zoolang.  Bijzonderheden  omtrent  rnimte,  verpleging  enz.  kon  ik 
niet  te  weten  komen. 

Behalve  in  de  ziekenliiiizen  en  private  klinieken,  worden  door  de 
nieeste  gynaecologen  in  Diaconessenhiiizen  en  particuliere  Zieken- 
inrichtingen  patienten  behandeld. 


DOOR 


CATHARINE  VAN  TUSSENBROEK. 


De  geschiedenis  der  schoolhygiene  in  Nederland  is  nog  jong,  maar 
niet  z66  jong,  dat  men  haar  in  een  paar  bladzijden  neer  zoii  kunnen 
schrijven.  Dit  kort  verslag  kan  dus  slechts  eenige  hoofdpunten  geven. 

De  officieele  schoolhygiene  vangt  aan  met  de  wet  op  ’t  Lager  On- 
derwijs  van  17  Aug.  1878 : de  geschiedenis  der  schoolhygiene  reikt 
echter  veel  verder  terug.  Het  eerste  streven  valt  samen  met  den  tijd, 
waarin  de  school  zich  van  de  kerk  begon  los  te  maken,  en  het  be- 
ginsel  wortel  schoot,  dat  het  lager  onderwijs  een  zaak  is  van  nationaal 
belang.  Dat  was  de  tijd  na  de  Fransche  revolutie ; de  tijd  van  de 
eerste  schoolhervormers:  hendrik  wester,  nifxwold  en  van  der  palm. 

Een  krachtige  stoot  vooruit  werd  aan  het  volksonderwijs  gegeven 
door  de  jonge  »Maatschappij  tot  nnt  van  ’t  Algemeen”.  Door  haar 
initiatief  Averden  volksscholen  gesticht,  kweekscholen  voor  onderwijzers 
opgericht,  nieuwe  leer-  en  leesboeken  geschreven  ; kortom,  een  nieuwe 
richting  geopend  voor  het  onderwijs.  Zij  was  dan  ook  de  aangewezen 
raadsvronw  der  Regeering,  toen  de  Nationale  Vergadering  in  1796 
met  een  eerste  poging  begon,  om  het  schoolwezen  in  Nederland  te 
regelen  bij  wettelijk  voorschrift.  Onder  de  vraagstukken,  die  daarbij 
een  punt  van  overweging  nitmaakten,  vind  ik  er  Aner,  die  de  school- 
hygiene raken,  nl.  : 

— »De  beste  inrichting  der  schoolhuizen”, 

— »Cletal  der  kinderen  boven  hetAvelk  in  een  school  geene  zullen 
»AVorden  toegelaten”, 

— »De  verdeeling  der  kinderen  in  onderscheiden  klassen”  en 

— »Zullen  de  twee  sexen  afzonderlijk  zitten,  of  afzonderlijk  school 
»gaan?”  Ij 


1)  Zie  s.  BLAUPOT  TEN  CATE  eu  A.  MOENS,  de  Wet  op  het  Lagei'  OuclerAvijs.  — 
AVOLTERS  1879. 


]ii  18<n  kwiim  de  eerste  Wet  o})  liet  Lager  Oiiderwijs  tot  staiid. 
Zij  omvatte  in  de  eei\ste  pliiats  de  zorg  voor  eeii  voldoend  aantal 
scliolen  in  de  verschillende  geineenten  en  voor  een  behoorlijk  bestaan 
der  onderwijzers.  Het  acte-examen  werd  ingestcld,  en  het  toezicht  door 
de  aanstelling  van  schoolopzieners  en  schoolbesturen  geregeld. 

Bij  de  Avet  van  1806  Averd  een  en  ander  scherper  en  meer  in  bij- 
zonderheden  omsclireven.  Plaatselijke  Commissien  van  toezicht  werden 
voor  de  grootere  geineenten  verplichtend  gesteld. 

De  grondAvet  van  1848  maakte  het  openbaar  onderAAajs  tot  een  voor- 
Averp  van  de  aanhondende  zorg  der  regeering.  Intusschen  Avas  tegen 
dit  onderAvijs  langzamerhand  een  soort  oppositie  gekomen:  de  strijd 
tusschen  openbaar  en  kerkelyk  onderAvijs  Avas  ontstaan.  Die  strijd, 
reeds  in  1823  door  ua  costa  aangebonden,  liet  aan  de  zorg  voor  het 
lichamelijk  Avelzijn  der  kinderen  Aveinig  plaats.  Geheel  iiit  het  oog 
verloren  Avordt  die  echter  niet:  de  Wet  op  het  Lager  OnderAvijs  van 
1857  bevat  in  artikel  4 de  bepaling: 

»06611  schoolonderAvijs  Avordt  gegeven  in  localen,  die  door  den 
»districts-schoolopziener  verklaard  zijn  Amor  de  gezondheid  schadelijk 
»te  Avezen,  of  van  onvoldoende  rnimte  voor  het  aantal  schoolgaande 
» kinderen. 

»Indien  in  zyne  iiitspraak  niet  Avordt  bernst,  beslissen  Oedeputeerde 
Staten  »na  een  nieiiAv  zelfstandig  onderzoek.” 

Veel  praktisch  resultaat  kon  dit  artikel  niet  geven,  zoolang  de  hy- 
gienische  eischen  van  den  scholenboiiAv  niet  Avaren  vastsresteld.  Daar- 
aan  begon  men  nu  echter  in  vollen  ernst  te  arbeiden. 

De  Inspecteurs  van  het  Lager  OnderAvijs  behandelden  de  qiiaestie 
in  hiinne  vergadering  in  1861  1). 

In  hetzelfde  jaar  verscheen  een  hoogst  belangrijke  publicatie  van 
Dr.  G.  A.  N.  ALLEBE  611  Di'.  H.  VAX  CAPPELLE  2),  bevattende  de  nainv- 
keurige  beschrijving  van  veertien  Amsterdamsche  arnienscholen,  en 
het  liichtonderzoek,  in  vier  dier  scliolen  verricht.  Er  zit  .een  stiikje 
historie  in  die  onopgesniiikte  beschrijving.  Hoe  sleclit  de  toestand 
Avas,  nioge  blyken  iiit  tAvee  korte  citaten.  Van  de  schoolbanken  heet 
het:  »De  banken  zijn  veelal  te  snial  en  sominige  te  hoog.  De  scho- 
»lieren,  die  nog  niet  schrijven,  hebben  niets  voor  zich  oiii  hun  boekje 
»op  te  leggen.  — De  verhouding  tusschen  tafel  en  bank”  (dit  geldt 


1)  Meu  zie  bierover  de  straks  te  vermeldeii  //Bijdragen  tot  de  keuuis  vau  de 
//eiscbeu,  aan  welke  een  sclioolgeboiiw  moct  beautwoordeu  ” 

2)  Zie  //De  Gezoudheidsvercischteu  vau  schoolgebouweu,  met  toepassing  op  de 
//lokaleii  der  opeubare  Arraenscboleii  te  Amsterdam”,  door  Dr.  G.  A.  N.  ALLEBE  eu 
Dr.  H.  VAN  cappeee.  Haarlem,  A.  c.  keuseman,  1861, 
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»vooi’  scliolieren  die  wel  schrijven)  »i.s  iiiet  ovenil  dezelfde,  niciar  aan 
»dez(dtde  tafel  zitten  kinderen  van  verschilleiide  statuur.  Zij,  die  een 
»oTootere  lengtc  hebben  daii  de  gemiddelde,  zitten  daardoor  gebogen 
»met  krommen  rug;  de  kleinere  met  hooge  schonders  om  de  tafel  te 
»kunnen  bereiken;  hier  en  daar  namen  wij  gebrekkige  kinderen  waar, 
»die  de  reeds  hooge  schouders  nog  hooger  moesten  optrekken,  ais  zy 
:^>hun  werk  wilden  verrichten.” 

Het  verslag  betretfende  de  privaten  wordt  aldus  geresumeerd : 

»Wij  sparen  den  lezer  de  nadere  byzonderhedeii  van  een  onderwerp 
»dat,  hoe  belangryk  ook  uit  een  hygienisch  en  moreel  oogpunt,  voor 
»hem  niet  veel  aanlokkelijks  kan  hebben  en  dat  voor  ons  niet  het 
»aangenaamste  gedeelte  van  ons  onderzoek  heeft  uitgemaakt.  Wij  ver- 
»zekeren  hem,  dat  er  soms  moed  toe  behoorde  om  die  stinkende,  niet 
»ot  slecht  gcventileerde  spelonken  binnen  te  treden,  en  verzoeken  hem 
»ons  op  ons  woord  te  gelooven  ais  wij  verklaren,  dat  de  privaten 
»der  armenscholen  in  vele  opzigten  gebrekkig  zijn.” 

Schrijvers  komen  tot  de  slotsom,  dat  de  lokalen  der  Amsterdamsche 
armenscholen  afkouring  verdienen,  »omdat  hunne  oppervlakte  te  gering 
»is,  omdat  hun  inhoiid  te  klein  is,  omdat  zy  of  slecht,  of  onregel- 
»matig  verlicht  zijn,  omdat  zij  niet  of  slecht  geventileerd  zijn,  soni- 
»mige  omdat  zij  vochtig  zyn,  bijna  allen  omdat  de  privaten  gebrekkig, 
»en  l)anken  en  tafels  ondoelmatig  zijn”. 

De  Amsterdamsche  scholen  stonden  daarin  niet  alleen.  Dat  blijkt 
onder  andeien  uit  het  feit,  dat  de  Vereeniging  tot  Verbetering  der 
Volksgezondheid  te  Utrecht  in  den  Avinter  van  1872 — 73  noodig  vond 
vier  bijeenkomsten  te  wijden  aan  de  bespreking  der  eischen,  aan  welke 
goede  schooh  jkalen  moeten  beantwoorden  1).  Behalve  de  bouAvkundige 
eischen  van  een  schoolffebouAV  en  het  luchtbederf  in  de  scholen  werd 


hi(‘i*  gehandeld  over  verwarming,  ventilatie,  verlichting  en  inrichting 
der  schoolbanken.  De  ventilatie  in  schoolgebouwen  was  reeds  vroeger 
door  Dr.  j.  m.  beatmelkx  in  De  Schoolbode  (1870)  besproken.  In 
de  zooeven  genocmde  »Bijdragen”  wordt  naar  aanleiding  van  het  door 
VAX  BEMAncT.EX  aaiibevolen  ventilatie-stelsel  (het  bekende  ventilatie- 
verwarmingssysteem  met  dubbelen  schoorsteen,  Avaarvan  de  buitenste 
ais  trek-schoorsteen  dienst  doet)  door  Dr.  c.  b.  spruyt  de  opmerking 


])  Onder  den  titel:  //Bijdragen  over  Schoolhygiene,  J.  VAN  dkuten,  Utrecht, 
1880,  zijn  deze  voordiachten  door  de  Vereeniging  gepubhceerd.  De  namen  der 
medewerkers  'w^aren  : A.  M.  E.  van  deventer,  (Bouwkundige  eischen),  l.  mulder, 
(Verdceliug  der  ruimte),  Prof.  c.  B.  SPRUYT,  (Liichthederf),  Dr  F.  AV.  c.  krecke, 
(Lu  chtverversching  en  A^erwanning),  Prof.  V oa^erbeek  de  meyer,  (Toepassiug 
vaQ  het  in  beide  voorgaande  bijdragen  betoogde ; de  reinheid  in  en  ,om  het  schoolge- 
bouw),  Piuf.  Dr..  H.  SNELLEN,  (Veilicliting),  Prof.  Dr.  M.  salverda,  (Schoolbanken). 
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geimiakt : »Eeii  cifdoeiide  verbeteriiig  sclnjnt  inij  ecliter  vaii  deze  eeii- 
»voudige  en  goedkoope  ventileermethode  in  den  regel  niet  te  ver- 
»wachten,  oindat  goede  waarnemers,  zeker  ook  wel  onder  de  onder- 
»wijzers,  zeldzaam  zi]!!,  en  de  onderwpzer  gewoonlijk  al  zijn  aandacht 
»zal  nioeten  besteden  aan  zijn  onderwijs,  en  aan  liet  bewaren  der  orde”. 

Het  door  allebe  en  van  cappetj.e  aanbevolen  stelsel  van  van  heckk 
(impulsie-stelsel,  waarbij  versclie,  vooraf  verwarmde  of  afgekoelde  lucht, 
in  het  lokaal  wordt  binnengeperst  1)  lieeft  een  ander  bezwaar;  »Er 
»moet  een  nian  zijn,  die  den  ventilator  in  beweging  houdt  en  den 
»calorifere  stookt.  Het  loon  van  dien  nian  kan  niet  veel  minder  zijn 
»dan  het  minimum-traktement  van  onze  hoofdonderwijzers.  Ik  geloof, 
»dat  het  zeer  lang  zal  duren,  voordat  onze  gemeentebestnren  daarvoor 


»y’300  of  zelfs  /200  op  de  begrooting  zullen  willen  brengen.  Er 
»zijn  natiiurlijk  uitzonderingen,  maar  ais  ik  mij  niet  bedrieg,  zoii 
»nien  in  de  meeste  genieenteraden  niet  kimnen  gelooven,  dat  een 
»dergelijk  voorstel  in  ernst  gedaan  werd”. 

Men  zou  dat  nog  heden  neer  kunnen  schrpven. 

Blijkens  het  vorige  zijn  bij  ons  te  lande  in  zake  schoolhygiene 
vooral  de  ingenienrs  en  natuurkundigen  aan  ’t  woord,  en  treedt  de 
hygiene  van  den  scholenboiiw,  inclnsive  ventilatie  en  verivarming,  ge- 


heel  op  den  voorgrond  2).  Dat  de  toestand  ernstig  was  en  dringend 
voorziening  eischte,  blykt  nit  al  wat  men  in  die  dagen  over  het 
onderwerp  schrijft.  In  een  brochure,  door  h.  b.  van  daalen,  leeraar 
in  de  Wis-  en  Werktnigkunde  aan  de  H.  Burgerschool  te  ’s  Graven- 
hage  in  het  licht  gegeven,  lezen  wij  onder  anderen : 

»Alle  vaders  en  inoeders  weten,  dat  de  gezondheid  hunner  kinderen 
»in  den  regel  meer  of  minder  zichtbaar  begint  te  lijden,  zoodra  zij 
»de  school  gaan  bezoeken.” 

»Ook  de  onderwijzer  lijdt  onder  de  bedorven  schoollucht;  velen 
»verklaarden  mij  elken  namiddag  de  school  te  verlaten  met  een  hevige 
»hoofdpijn”.  »Het  heeft  mij  bevreemd,  dat  in  geen  der  rapporten  van 
»het  Schoolverbond  uitgaande,  ais  reden  van  schoolverzuim  voorkomt, 
»dat  de  ouders  hiinne  kinderen  niet  aan  het  leven  in  het  onomnstio-e 

O O 


1)  Zie  de  beschrijviug  vau  liet  stelsel  ia  liet  artikel  vaa  allebe  eu  van  oap- 
PELLE,  blz.  32. 

2)  Al  outbreekt  het  niet  aan  verwijzing  naar  wat  op  ’t  gebied  der  hygiene  van 
het  sclioolkind  elders,  met  name  door  coiiN,  guillaume,  fahener  en  auderen 
werd  verrieht,  eu  al  wordt  ook  nii  en  dau  de  schoolbaukquaestie  eu  de  niyopie 
door  Nederlaudsche  geueeskuudigen  opzetlelijk  behandeld,  o.  a.  door  Dr.  j.  j g. 
M.  VAN  dieren  in  »De  schoolbauk  en  haar  iuvloed  op  het  kind”, 's  Hertogeuboscli, 
GEBR.  MULLER,  1867. 
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»sclioolklim{iat  wilcleii  blootstellen ; toch  zoii  ik  zulke  gevallen  b.  v. 
»in  deze  gemeeiite  kunnen  ciaiiwijzeii”  1) 

By  de  gebleken  onvoldoendheid  der  hier  en  daar  bestaande  plaat- 
selijke  verordeningen  2),  wordt  wettelijke  regeling  van  den  scholenbouw 
meer  en  meer  noodzakelijk.  Deze  eisch  wordt  door  van  daalen  op 
de  volgende  wijze  geformnleerd. 

»De  schoolopzieners  hebben  volgens  de  wet  op  het  Lager  Onderwijs 
»het  recht,  schoollokalen  af  te  keuren  en  te  doen  ontruimen,  die 
»schatJelijk  zijn  voor  de  gezondheid ; deze  uitdrukking  is  zeer  vague  en 
»daarbij  komt,  dat  vele  schoolopzieners  er  te  zeer  op  gesteld  schijnen 
»om  alie  conflicten  te  vermijden,  zoodat  het  af  keuren  slechts  zelden 
»plaats  vindt.  Het  moet  dan  ook  gezegd  worden,  dat  zulke  conflicten 
»tot  groote  bezwaren  aanleiding  kunnen  geven  en  zij,  wanneer  de 
»gemeente  onwillig  is,  zelfs  het  staken  van  het  onderwijs  tengevolge 
»zouden  kunnen  hebben. 

»Een  nadere  omschrijving  van  de,  in  de  wet  voorkomende  woorden 
»»schadelijk  zijn  voor  de  gezondheid”,  komt  mij,  in  de  eerste  plaats, 
»zeer  gewenscht  voor  ais  een  begin  van  verbetering,  en  ik  zou  daarom 
»willen  voorstellen,  dat  de  Regeering  bepaalde  voorschriften  aangeve, 
»die  bij  het  bouwen  van  nieuwe  scholen  moeten  worden  gevolgd  en 
»voorwaarden  stelle,  waarop  reeds  bestaande  gebouwen  voor  het  onder- 
»wijs  mogen  worden  gebruikt.” 

Het  was  aan  de  nieuwe  Wet  op  het  Lager  Onderwijs  van  17  Aug. 
1878  voorbehouden,  dezen  eisch  in  vervulling  te  doen  gaan.  Art.  4 
dezer  wet  bevat  de  volgende  bepaling:  »Bij  algemeenen  maatregel 
»van  inwendio;  bestuur  Avorden  door  ons,  zoowel  in  het  belans;  van 
»de  gezondheid  ais  van  het  onderwys,  algemeene  regelen  vastgesteld, 
»omtrent  dcn  bouw  en  de  inrigting  der  lokalen,  waarin  openbaar 
» lager  schoolondeiuvijs  gegeven  wordt,  alsmede  omtrent  het  aantal 
»kinderen  dat  daarin  mag  worden  toegelaten,  met  bepaling  of  en  in 
»hoeverre  deze  regelen  verbindend  zijn  voor  de  lokalen,  Avaarin  door  ge- 
»nieenten  gesubsidieerd  bijzonder  lager  schoolonderwijs  wordt  gegeven”. 

Dit  wetsartikel  zou  het  aanzijn  geven  aan  het  Koninklijk  Besluit, 

1)  Zie  H.  B.  VAN  DAALEN,  Eeu  driugeud  volksbelang.  De  veutilatie  en  verwar- 
ming  ouzer  woonhuizeu,  der  scholen,  fabriekeu,  hospitalen  eu  audere  opeubare  ge- 
bouweu,  ’s  Gravenhage,  G.  VAN  DOORN  EN  ZOON,  1871. 

9)  Zoo  had  de  Rotterdamsclie  gezoudheidscoramissie  eeuige  „rege!eu”  gesteld,  „bij 
„liet  bouweu  en  inrigtsn  van  schoollokalen  in  de  gemeente  Rotterdain,  in  het  belaug 
„der  gezondheid  in  acht  te  nemeu”,  welke  regelen  grooteudeels  aan  het  Belgisch 
programma  van  1856  zpu  oatlecud.  Ook  Gcdep.  Stateu  van  Zuid- Hollaud  eu  Utrecht 
haddcii  bij  resohitie  van  Oct.  1859  en  Juli  1860  dcrgelijke  regels  voorgeschreven, 
eu  V aren  daarin  door  die  van  Friesland,  Maart  1861,  gevolgd.  Zie  de  voorrede 
van  ALLECE  eu  VAN  CAPPELLE. 
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rt‘^’eleiicU‘  deii  bouw  en  de  inriclit.ino-  der  scliolen,  tot  welks  v;iststel- 
lino'  d(r’ 


reireeriiii»;  de  voorliclitino;  vaii  ervjinm  deskimdiu'en  iioodi»»’ 


luid.  En  zoo  werd  in  Febrium’  1879,  onder  liet  niinisterie  kai’FKYNK, 
van  retreerino-swejre  eene  conimissie  benoeind,  wier  arlieid  noo-  liedeii 
den  oTondslao*  vornit  van  de  inriL'litini>’  onzer  selioleii.  1 )eze  eoinmis.sie 
was  uit  zeer  verseliillende  elenienten  saanio-esteld  1 ).  Ais  voorzitter 
was  aano'e\vezen  de  insjieoteiir  van  bet  niiddelliaar  onderwijs,  l)r.  m. 
SAT-VKKDA,  die  vroe_i*‘er  de  betrekkino-  van  scli()olo])ziener,  daarna  ook 
die  van  inspecteiir  van  bet  la^-er  onderwijs  bekleed  liad.  Naast  hem 
namen  zitting:  de  directeur  der  o-emeeiitelijke  kweeksL-liooi  voor  onder- 
wijzers  te  Anisterdam,  n.  boi  m a.v;  de  boofdonderwijzer  eener  openbare 
lagere  school  te  Leiden,  ,i.  a.  vax  duk;  de  boofdonderwijzer  eener 
bijzoudere  lagere  school  te  Anisterdam,  x.  m.  rnuiXfiA ; de  hoofdonder- 
wijzer  eener  bpzondere  lagere'  school  te  Utrecht,  \.  j.  xycaxo;  de 
medicinae  doctores  o.  a.  x.  AU.Kin:,  te  Anisterdam,  en  s.  sii.  couoxni,, 
te  Leenwarden ; de  architect  der  Rijksninseum-gebouwen  te  Anisterdam, 
p.  j.  II.  (u  YFKUs;  de  leeraar  in  de  burgerlijke  bonwkiinde  aan  de 
polytechnische  scliool  te  Delft,  o.  j.  mohrk;  terwijl  tot  secretaris  der 
conimissie  werd  aangewezen  de  bouwknndige,  belast  met  het  toezicht 
op  de  geboiiwen  voor  oiiderwjis,  j.  vax  iaikiiors'!',  te  ’s  (fravenhage. 

Den  Oct.  ’79  was  de  conimissie  gereed  met  haar  ra})])ort. 

Het  oiiivat,  in  22  })iinten:  Het  boiiwterrein,  zijn  hoogte  en  fiindeering ; 
het  geboiiw,  zijne  niuren,  biiiteiimiireii,  portalen,  gangeii,  trap])en:de 
afmetingen  en  de  onderlinge  afscheiding  der  lokalen;  lichtramen, 
vloeren  en  plafond;  privaten  en  nrinoirs;  verwarming  en  liichtver- 
versching  der  localeii ; drinkwater,  knnstlicht,  schoolbanken  en  verder 
schoolmenbilair.  De  eischen,  aan  elk  dier  onderdeelen  gesteld,  wor- 
deii  nitvoerig  toegelicht,  en  door  een  18-tal  plateii  verdnidelijkt.  Voor 
de  ventilatie  wordt  op  het  stelsel  nnvoiR — vax  bkmmelrx  bijzonder  de 
aandacht  gevestigd ; in  de  schoolbankqiiaestie  wordt  de  voorkenr  ge- 
geven  aan  de  klepbank,  door  het  commissielid  morrk  van  eigen  be- 
weeginrichting  voorzien  (commissiebank). 

Nadat  de  technische  qiiasties  zi]n  afgedaan,  volgt  eene  »toelichting 
»tot  de  pnnten,  o]>  te  neinen  in  de  instriictie  voor  het  onder wijzend 
»personeer’.  fk  schrijf  daar  twee  zaken  nit  over,  die  nien  in  onze 
dagen  nog  wel  eens  lezen  niag.  De  eerste  b('treft  de  taak  van  het 
hoofd  eener  school. 

»7A]  (de  conimissie)  vleit  zich,  dat  de  naaiii  van  »hoofd  der  school” 
»niet  tot  een  doode  letter  zal  worden  gemaakt  doordat  uit  zeer  niis- 


1)  Zie  p.  Y.  11UI5KKC11T,  De  ondcrvvijsvvetteu  in  Nederlaud  en  liare  nitvocriug, 
G_,  3de  Afd.,  Lager  Onderwijs,  Iste  deel.  ’s  Gravenliage,  J.  stemberg,  1380. 
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»])]iuitste  zuini^’lieid  liij,  die  dezen  titel  draa^t,  niet  niinder  dan  elk  lid 
»vaii  zijn  oiiderwjizeiid  personeel,  geheel  aan  een  bepaalde  klasse  wordt 
»geboiiden.  Integendeel,  zij  wenscht  hem  zich  voor  te  stellen,  zoo, 
»als  hij  overal  worden  zal,  Avaar  ernstige  overweging  der  belangen 
»van  het  onderwps  den  doorslag  geeft,  — vrij  en  onbelemmerd  in 
»zijne  bcAvegingen,  wakende  voor  het  lichamelijk  welzijn  van  allen, 
»die  aan  zijn  zorgen  zijn  toevertroiiwd,  den  gang  bestnrende  van 
»geheel  het  onderwijvS,  — de  »ziel”  van  zijn  school!” 

Het  tweede  pmit  betreft  de  opleiding  van  den  onderwijzer. 

»Dit  alles  laat  zich  voorschryven. 

»Maar  het  zal,  naar  de  innige  overtuiging  der  Commissie,  eene 
»doode  letter  blyken,  indien  niet  van  elkeen,  die  ais  onderwijzer  op- 
»treden  wil,  verlangd  wordt,  dat  hij  zich  hebbe  bekend  gemaakt  met 
»de  hoofdbegrippen  der  gezondheidsleer, 

»Want  alleen  dit  is  bij  machte,  de  helanystelling  te  wekken,  die, 
»waar  zij  bestaat,  alie  verordeningen  in  de  schaduw  stelt,  en  waar  zij 
»ontbreekt,  de  beste  voorschriften  nutteloos  maakt.” 

Wie  het  Rapport  der  Commissie  met  eenige  kennis  van  zaken 
leest,  vraagt  zich  af  hoe  het  mogelijk  is,  dat  een  zoo  veel  omvattend 
voortrettelijk  werk  in  zoo  korten  tijd  werd  volbracht.  De  verklaring 
ligt  eensdeels  in  den  voortvarenden  ijver  van  den  bekwamen  voorzitter, 
anderdeels  in  het  feit,  dat  vele  leden  zich  te  voren  reeds  ernstio-  met 
de  schoolhygiene  hadden  bemoeid,  en  dus  vroeger  deugdelijk  werk 
slechts  hadden  saam  te  vatten. 

Van  Dr,  allebe  weten  we  dit  reeds.  De  voorzitter-zelf,  Dr.  salvekda, 
was  door  zijn  vroegere  en  tegenwoordige  functies  by  het  onderwijs 
met  alie  hangende  quaesties  vertrouwd,  en  had,  in  de  door  hem  ge- 
redigeerde  ScJioolhode  — een  Tijdschrift  voor  Volksopvoeding  en  Volks- 
onderwijs,  waarvan  de  eerste  jaargang  in  18(59  verscheen — een  rubriek 
geopend:  »0ver  de  inrichting  van  schoolgeboiiwen  en  schoollocalen ; 
»de  schoolarchitectiinr ; de  schoolhygiene”.  Zijn  mede-redacteiir  en 
mede-Commissie-lid  ir.  bouman  had,  in  overleg  met  den  toenmaligen 
wethouder  van  onderwijs  de  konixo,  de  deiiren  der  IvAveekschool  wijd 
voor  de  nieiiwe  strooming  opengezet.  Daar  werden  cnrsiissen  gegeven, 
die  niet  alleen  de  schoolhygiene  omvatten,  maar  ook  de  sociale  hy- 
giene  en  de  hygiene  in  liet  huisgezin,  en  al  wat  daarmee  in  betrek- 
king  staat.  Prof,  tshakes  had  zich  met  het  geven  dier  lessen  belast; 
na  diens  dood  werden  zij  door  Dr.  bcookkr,  destijds  jong  medicus, 
nii  wethouder  van  publieke  werken  te  Amsterdam,  voortgezet.  bouaiax- 
zelf  doceerde  paedagogiek  en  psychologie. 

Er  was  in  den  eersten  tijd  groote  belangstelling.  Het  getal  toe- 
hoorders  bedroeg  80  en  meer,  zoodat  het  moeite  kostte  een  goed 


lokiicil  te  vindeii.  Er  kwiimen  mensclien,  dic  met  liet  onderwijs  iiiets 
te  maken  hadden,  nuiar  die  breeder  ontwikkelin^  zochten.  Kortom, 
de  vooruitstrevende  directeiir  liad  het  beginsel  der  Uiiiversity  Extension 
in  de  jonge  kweekscliool  ingevoerd. 

Wat  is  er  vaii  die  mooie  instelling  geworden  V 

»lk  weet  niet  reclit  hoe  ’t  kAvam,”  vertelde  my  de  directeur  in 
ruste,  »niaar  de  belangstelling  verflanwde,  en  de  cursus  verliep.  Ik 
»denk,  omdat  er  geen  examen  achter  zat.  Het  moest  alles  op  de 
»kAveekschool  examenstudie  Avorden.” 

Nu  klaagt  nien  over  ’t  gemis  van  Avat  toen  Averd  verspeeld:  straks 
zal  nien  terugvragen,  Avat  nu  Avordt  Aveggegooid;  zoo  gaat  het  in  de 
AA^ereld.  Ervaringslessen  Avorden  traag  geleerd  en  vlug  vergeten.  Toch 
gaan  Avy  op  den  duur  vooruit. 

De  arbeid  der  Commissie  van  1879  lieeft  vruchten  gedragen.  AI  is 
het  boekje  van  Dr.  coronel  1)  vol  van  de  klacht,  dat  het  Koninklyk 
Besluit  van  30  Aug.  1880  niet  geeft,  Avat  de  Commissie  heeft  ge- 
vraagd,  en  de  eischen  der  hygiene  beknibbelt;  al  is,  en  uit  de  ver- 
slagen  van  schoolcommissies,  en  uit  een  onderzoek,  drie  jaar  geleden 
vaiiAvege  de  Maatschappij  tot  Bevordering  der  Geneeskunst  verricht  2), 
duidelyk  gebleken,  dat  aan  de  handhaving  van  het  Koninklijk  Besluit 
hier  en  elders  veel  ontbreekt,  — toch  kunnen  Avy  van  vooruitgang 
spreken. 

Dat  blykt  reeds  daaruit,  dat  de  schoolhygiene-quaestie  zich  heden 
ten  dage  in  een  audere  phase  vertoont  dan  destijds : de  hygiene  van 
den  scliolenhouw  is  Avel  niet  van  de  ao-enda  af^evoerd,  maar  treedt  toch 
min  of  meer  op  den  achtergrond,  nu  de  eerste,  meest  dringende 
eischen  zijn  vervuld. 

Na  de  ingenieurs  komen  vooral  de  medici  aan ’t  Avoord.  Dr.  coronel 
doet  in  zijn  zooeven  genoemd  boekje  een  zeer  verdienstelijke  poging  oni 
de  schoolhygiene  in  de  onderAvijsAvereld  te  populariseeren  3).  donoers 
Avijst  trouAvens  reeds  in  1866  in  zijn  »Myopie  en  hare  behandeling” 
op  de  gevaren,  die  vooral  het  reeds  bijziende  oog,  dreigen  in  de  school. 
SNELTiEN  construeert  zijn  schoolbank,  en  bespreekt  in  de  jaarvergade- 
ring  van  de  CleAvestelijke  Vereeniging  van  het  Nederlandsch  Onder- 
Avijzers-CTenootschap  (1889)  het  »Lezen  en  schrijven  uit  het  gezichtspunt 


1)  De  Gezoudheidslccr  der  lichool  eu  van  het  schoolkind.  ’s  Gravenhage,  h.  j. 
STEMBERG,  1881. 

2)  Zic  fKeekblad  van  hei  Ned.  Tijdschrift  voor  Geneeskunde,  4 April  189C. 

3)  Reeds  iii  1860  was  het  boekje  vau  guillaume  (Ncufchatel)  over  Hygiene 
Scolaire  voor  Nederhmd  oiugewerkt  door  den  Heer  H.  J.  VAN  lummel,  hoofd  ceuer 
Christelijke  school,  te  Utrecht 
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Vrin  d(^  fimctieii  vhii  lud  »ooo-”.  J)r.  dk  jonc;  stclt  eeii  oiiderzoek  in 
luirir  de  oo<>‘en  der  sclioolo-aande  kindereii  in  Leidenl);  Dr.  connAiM) 
mnir  die  van  de  studeiiten  te  Utrecht2).  Prof.  nuYK  leert  de  aprosexie 
keiinen  ais  o-evolg  van  de  adenoide  veo*etaties  3).  l^rof.  stijaub  behaii- 
delt  de  oor/aken  der  bijzieiidlieid  in  de  (ji<k(  1897,  No.  3). 

Jn  de  plaatselijke  (^)nimissien  van  d^oezicht  op  liet  Lao-er  Onderwijs 
treden  liier  en  daar  medici  op  4).  (Tezondheidscommissien,  o*eneesknn- 
kip;e  Haden,  straks  ook  de  (irenieenteliike  (lezondheidsdienst  te  Am- 
sterdam,  nemen  maatreo-elen  om  verspreidin^  van  besmettelijke  ziekten 
door  de  scholen  zooveel  mogelijk  te  voorkomen,  en  wijden  ook  in 
audere  opzichten  hiin  aandacht  aan  de  gezondheidsbelangen  van  de 
scliool  5).  Door  den  Amsterdamschen  (lemeenteraad  worden,  bij  wijze 
van  proef,  scboolbaden  ingevoerd  op  een  paar  scholen  der  klasse. 
Yacaiitie-kolonies  ontstaan  door  particiilier  initiatief,  en  breiigen  medici 
en  onderwijzers  tot  gemeenschappelijk  streven  samen. 

De  belangstellin^  der  onderwijzers  in  de  schoolhygiene,  die  nooit 
gesluimerd  lieeft,  wordt  in  de  laatste  jaren  ter  dege  wakker.  Artikels 
over  scboolbaden  en  sclioolwandelingen,  over  Slojd,  over  de  nieuwe 
liygienisch-paedagogische  richting  van  het  weeshuis  te  ('empuis,  vullen 
de  schoolbladen.  Aan  het  steilschrift  wordt  ernstige  studie  gewijd  b). 
Scholen  voor  achterlijke  kindereii  worden  in  de  openbare  bladen  be- 
sproken  7).  Schoolartsenstelstelsels  verlangt  men,  op  biiitenlandsche 
leest  geschoeid.  De  overladingscpiaestie  brengt  in  en  buiten  de  school- 
wereld  de  gemoederen  in  beweging  8).  In  liet  Vaktij(Uc]u‘lft  voor  On- 


1)  Beitnig  zur  EiitAvickluugsgcschiolite  der  Myopie.  Leiden,  J.  J.  groen.  ISS9. 

2)  De  oogeii  der  stiideuten  aau  de  liijksuiiiversiteit  te  Utreclit  Ptrecht,  p.  J. 
DIEIIL.  1881. 

3)  Zie  Ned.  Tijd.schrift  voor  GeueesLuude,  1887. 

4)  Iu  den  eerslcu  jaargang  vau  de  SchoolLode  (1869)  viud  ik  reeds  het  berielit 
dat  iu  de  Coriimissle  vau  toezicht  op  de  twee  nieuwe  geineentelijke  bewaarscliolcii 
tc  Leiden  een  medicus  is  beuoemd. 

5)  Men  zie  o.  a.  het  verslag  der  Vergaderingen  van  de  Gcuecskundigc  Raden  in 
liet  Tijdschrift  voor  Geneeskutide,  de  Vcrslagen  vau  de  gcmeentelijke  Gezondlieiils- 
dicnst  te  Amslerdam,  eu  de  circulaire  in  1897  aan  den  Geneeskuudigeu  Raad  voor 
//uid-blullaud,  door  haren  Voorzittcr,  Dr.  j.  MiiNNO  huizimga,  gericht 

6)  Zie  0.  a.  Steiischritt,  Handleiding  voor  School-  eu  Zelfonderrieht  door  A.  ir. 
GERHARD,  cu  GOBEL  611  LUSTIG,  liaiuUeidiiig  vooi'  Loodreclit  eu  Roudsehrift. 

7)  Zie  het  artikel  vau  de  geus  over  Scholen  voor  achterlijke  kiudercu,  Xic/tirs 
vid  7 Juui  1897. 

8;  Een  eigcuaardigc  uiting  daarvan  was  liet  door  cenige  Haagschc  iiigezeteucn 
aan  den  Gemeenteraad  gcrichtc  vcrzoek  om  vcrkortiiig  der  vaeanties;  waHrovermcn 
lezc  het  hoofdartikel  in  het  IFeekblad  vjk  N.  T.  v.  Gen.  van  6 Eebr.  1897  en  het 
opstel  van  den  lleer  a.  van  oven,  directeur  der  Hoogere  Burgerschool  te  Dordt, 
n de  Telefjraa/  van  24  Jan.  1897. 


])  wovdt  aiiii  dc'  liyo-icMH*,  vooral  aan  do  «'(‘(‘stolijko  liy^deiie 
vaii  't  s(di()()lkiiid  (‘on  o-rooto  ])laats  iiio-oriiiiud.  De  strijd  teo-eii  lud 
aleoholisiiK'  viiidt  'm  de  raiiL^iMi  d(‘r  onderwij/ers  lvracliti^'eii  yieiin. 
Kort.om,  (M’  is  iiitMiw  l(‘veji  in  d(‘  oiid(‘]'\vii/ers\V(*r<dd  ontwaakt. 

»Ef  o]ienl)aart  /i(di,”  zoo  seliriji‘t.  d(‘  r(‘dacd.i(‘  in  lu‘t  eerste  nnininer 
van  liet,  V(tklljil.'<cln‘ifl,  »(‘(ni  Icracditio-  Exeidsior  bij  d(‘  onderwijzers  van 
»onzen  tijd,  een  bewust  streven  naar  ineerden*  kennis,  naar  volniakino’ 
»linnner  ]»raktiscdie  werkzaainheden,  liaar  een  o-rootere  toewijdino’  aan 
»linn  lieroe]).” 

En  bij  dat  streven  o]ienbaarde  /irdi  t(‘vens  liet  bewustzijn  van  o-e- 
brekki_o-(*  ()])leidino-,  van  onvoldoinide  kennis,  dbk  en  vooral  o])  liy- 
o’ieniseli  u-ebied.  De  tijd  sclieen  o-ekonieii,  dat  de  genieenscliajijielijke 
bedano-stellino:  van  o-eneesknndio-en  im  ])a(*datfO(yeii  deii  oTondslao-  vorinen 
kon  eener  saiiienwerkino-,  die  de  o’ezondlieid  van  het  sclioolkind  en 
de  ontwikkelin^  der  scboolliy«‘iene  ten  goede  komen  /on.  Want  o*o- 
leidelijk  beo’on  van  beide  zijden  de  erkeniiino’  te  komen,  dat  de  g’ees- 
telijke  hygieiie  van  het  scdioolkind  voor  zijn  <^rondio-e  bestndeering 
o])  die  samenwerking  wacht. 

Het  was  in  dezen  tijd,  dat  de  Ned.  Maatscliappij  tot  Bevordering 
der  (Teneeskunst  de  schoolliygiene  binnen  haar  arbeidsterrein  betrok  2). 

Hier  kan  ik  de  pen  neerleggen.  De  benoeniing  der  eerste  com- 
niissie  en  het  door  haar  nitgebracht  rapport:  de  benoeniing  der  tweede 
en  derde  commissie  en  het  verslag  harer  werkzaamheden,  het  is  alles 
te  vinden  in  de  jaargangen  1895,  ’90,  ’97,  ’98  en  '99  van  het  Tijil- 
firhnft  roo)‘  en  wordt  in  het  laatstgenoemde  verslag  (AVi/. 

'li/dschrlff  voor  (TeoreAimdr^  27  Mei  1899)  nog  eens  kort  en  zakelijk 


saamgevat. 

Dit  laatste  verslag  vult  dns  aan,  wat  aan  deze  korte  schets  ont- 
breekt. 

En  de  Algemeene  Yergadering  te  Arnhem  zal  het  slotwoord  spreken. 

Ik  eindig  met  den  wensch,  dat  het  geen  slotwoord  moge  zijn.  De 
Ned.  Maatscliappij  tot  Bevordering  der  Geneeskiinst  verzake  niet  wat 
zij  hceft  begonnen : zij  late  de  schoolhygiene  niet  weer  los. 


1)  Oncler  reductie  van  bigot,  iioi/rzAPPiCL  en  schreuder  iu  Maart  1897  op- 
gericlit. 

2)  Ook  het  Ned.  Congres  voor  0})enlmre  gezondlieidsregeling  lieeft  simis  1897 
liare  aandaclit  aan  de  sclioolliygiene  gewijd.  De  commissio,  door  het  Congresliestiiur 
henoemd,  liondt  zicli  met  voorhereideiide  werkzaamheden  hezig,  en  is  met  ha,a,r  eind- 
rapport  nog  niet  gereed. 


BADEN  EN  ZWEMMEN, 


DOOR 

Dr.  P.  J.  BARNOUW. 


Zeker  zou  men  niet  zoo  heel  ver  bezijden  de  waarheid  zijn  door  te 
bewereii,  dat  wat  op  het  oogenblik  in  ons  land  aan  baden  en  zwemmen 
wordt  gedaan  een  jiiist  beeld  geeft  vaii  hetgeen  in  dat  opzicht  in  de 
laatste  50  jaar  is  verbeterd. 

V66r  dien  tijd  toch  was  de  vrees  voor  vrater  en  frisscbe  luclit  nog  • 
vrij  wat  grooter  dan  tegenwoordig;  en  deelde  nog  verleden  jaar  de 
Secretaris  van  de  Afdeeling  Alkmaar  van  de  Noord-Hollandsclie  Ver- 
eeniging  liet  Witte  Krnis  in  zijn  overigens  opgewekt  verslag  omtrent 
de  door  die  Afdeeling  opgericlite  badinricliting  mede,  boe  »eene  moeder 
»hare  docbter  te  ordentelijk  vond,  om  in  eene  inrichting  te  gaan 
» baden”  en  een  ander  »misscliien  liever  met  van  speyk  in  de  Inclit 
»zou  vliegen,  dan  zich  in  eens  andermans  linis  nit  te  kleeden”; 
voor  50  jaren  zonden  zeker  dergelijke  iiitingen  vrij  algemeen  zijn 
geweest. 

De  liist  tot  baden  was  bij  liet  Nederlandsclie  volk  nooit  zoo  heel 
groot,  en  aangemoedigd  werd  liij  niet,  altlians  niet  door  de  gelegen- 
heid  er  toe  gemakkelijk  te  niaken. 

Zelfs  was  het  er  voor  50  jaren,  te  Amsterdam  althans,  slechter 
mede  o-esteld  dan  in  het  bemn  van  deze  eeiiw.  Toen  toch  bestond  er 
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in  de  Plantage  een  in  het  jaar  1795  geboiiwd  »voortretfelijk  badhuis, 
»niet  alleen  van  de  beste  inrigtingen  van  warnie  en  koiide  baden,  die 
»nien  door  pijpen,  welke  zich  met  kranen  in  de  badkiiipen  ontlasten, 
»naar  begeerte  kan  matigen,  niaar  ook  voor  kriiide-,  danip-,  schrik- 
»(toiiche)baden  op  eene  voortreffelijke  ivijze  voorzien  — terwijl  er  nog 
»een  schoone  zaal  tot  vermaak  der  badgasten  aan  was  verbonden”  1). 
Een  bad  kostte  1 gl.  10  stuivers  en  een  damp-  of  kruidebad  /5. — 
en  meer. 

Het  gebrnik,  dat  van  dit  badhuis  werd  gemaakt,  was  echter  gering 


1)  C.  J.  Nieuwenhuijs,  Geueesk.  Plaatsbeschrijviug  van  Amsterdam, 


eu  verminderde  nog,  toen  in  1815  in  de  Doelenstraat  in  de  Scliiet- 
doelen  een  ietwat  eenvoudiger  ingericht  badhuis  werd  gesticht.  Ook 
liier  kostte  een  bad  een  daalder  en  bij  abonnement  een  gulden,  terwijl 
een  van  de  badknipen  beschikbaar  was  voor  behoeftige  zieken,  die  op 
vertoon  van  een  brielje  van  een  stadsdokter  er  om  niet  gebrnik  van 
konden  maken. 

Yoor  een  lialve  eenw  was  liet  eerstc  badhnis  reeds  verdwenen,  terwijl 
het  audere  een  komniervol  bestaan  voortsleepte  om  eindelijk  geheel  te 
worden  gesloten,  daar  een  paar  kleinere  inriclitingen  waren  ontstaan 
op  het  Rokin  en  op  de  Heerengracht  bij  de  Leliegracht,  die  samen 
oTOot  o-enoeo’  bleken  om  aan  den  Inst  van  de  Amsterdammers  tot 
het  nemen  van  knipbaden  te  voldoen. 

En  nergens  in  het  land  was  het  beter  gesteld,  tot  het  aanleggen 
van  waterleidingen  het  inrichten  van  badhuizen,  alsook  het  maken 
van  de  gelegenheid  tot  baden  in  de  particnliere  woningen  gemakke- 
lijker  maakte.  Toch  nam  het  baden  slechts  langzaam  toe,  en  eerst  in 
het  laatste  tiental  jaren  is  er  een  eenigszins  belangrijke  verbetering 
gekomen,  zoodat  men  tegemvoordig  in  een  vry  groot  aantal  plaatsen 
badinrichtingen  vindt,  en  het  ook  den  kleinen  man  mogelijk  gemaakt 
wordt  nu  en  dan  een  bad  te  nemen,  terwijl  de  donchebadhuizen,  naar 
het  voorbeeld  van  Dr.  lassau,  waarvan  in  1890  te  Amsterdam  de  twee 
eerste  werden  gesticht  en  later  ook  te  Rotterdam,  den  Haag,  Alk- 
maar,  Arnhem,  Leeuwarden,  Wormerveer  en  op  kleinere  schaal  te 
Zaandijk,  Beverwijk,  Koog  a/d  Zaan,  ook  zelfs  hier  en  daardoor  fabri- 
kanten  ten  dienste  van  het  personeel,  zeker  in  hooge  mate  dienstig 
zijn  om  den  Inst  tot  wasschen  en  baden  te  bevorderen. 

Dat  het  inrichten  van  schoolbaden  van  gemeentewege,  zooals  te 
Amsterdam  op  eenige  scholen  is  ingevoerd  en  subsidieeren  van  bad- 
inrichtingen door  de  Gemeente  met  het  doel  daardoor  de  schoolkin- 
deren  in  de  gelegenheid  te  stellen  kosteloos  te  baden,  zooals  dit  bijv. 
te  Arnhem  geschiedt,  een  gimstigen  invloed  zullen  moeten  uitoefenen 
spreekt  wel  van  zelf. 

Gaan  we  echter  na  dat  te  Amsterdam,  waar  de  toestand  zeker  niet 
ongimstiger  zal  zyn  dan  elders,  in  het  einde  van  het  jaar  1898  het 
aantal  badknipen  in  particnliere  woningen  niet  meer  bedroeg  dan 
2687,  welk  getal  met  eenige  weinige  kan  worden  vergroot,  welke 
zich  in  huizen  bevinden,  waar  het  water  per  wordt  betaald,  en 
het  aantal  baden  in  de  verschillende  badhuizen,  de  zweminrichtiiiffen 
uitgesloten,  zeker  geen  150,000  bedraagt,  dan  blijkt,  dat  we  nog  ver 
af'  zijn  van  hetgeen  reeds  door  Nii<;mvKXiiiii,Ts  in  zijn  topographie  van 
Amsterdam  ais  wenschelijk  werd  geacht : dat  ieder  mensch  zich  per 
week  eens  zon  baden. 


(^ok  aan  zwenimen  werd  in  ons  zoo  waterriik  land  vroeo-cr  weinio’ 
_L»’t.Mlaan.  VV^^el  vvivrden  de  o])eiibare  watercii  op  vvarme  dao-eii,  evenals 
nii  noo’  hier  eii  daar,  natunrlijk  vooriianudijk  door  jongeiis,  tot  haden 
eii  zweininen  o-(‘))ruikt  en  weiTl  zelfs  o.  a.  aan  de  weesjon^ens  nit  het 
Aalinoezeniersweeslinis  te  Anisterdani  in  de  eei^ste  lielft  van  deze 
eenw  vero-iind  op  warnie  zoincrdagen  in  de  stadso-rachten  te  haden. 
Afo-esloten  rniniten,  waarin  o-ebaad  en  o-ezwomnien  kon  worden,  bad 
nien  ecbter  in  ons  land  nero-ens  voor  liet  jaar  1845,  toen  er  c^en  te 
llaarlein  werd  o-einaakt  ten  lielioeve  van  de  Militairen;  terwijl  de 
eersti.^  voor  liet  pnbliek  bestemde  bad-  en  zweminrichtino’  den  8 Jnni 
18'1()  te  Anisterdani  aan  het  LJ  werd  geopend.  Er  werd  feest  o-evierd. 
V\h  K,  SmuxoAH  hield  een  feestrcde,  en  een  koor  zono-  liederen  : 
» Haden  en  Zwenimen”  en  »I)e  Zwemscdiool  aan  het  IJ”,  voor  deze 
o’(dep;enheid  door  .m.  vax  t.knxkp  vervaardigd. 

Langzainerhand  verrezen  in  de  grootere  steden  meer  dergelijke  in- 
ricditingen,  die  hier  en  daar,  het  eerst  te  Utrecht,  ook  voor  danies 
wmxlen  opengesteld  en  op  het  oogenblik  vindt  nien  in  ons  land  in 
ongeveer  een  (iO-tal  plaatsen  grootere  of  kleinere  badhnizen,  waar 
nien  in  een  besloten  rninite  in  min  of  meer  stroomend  water  kan 
liaden  of  zwenimen. 

()])  de  nieeste  plaatsen  kan  men  echter  alleen  tegen  een  betrekkelijk 
booo*('  contribntie  van  deze  inricditino-eii  gebrnik  niaken,  zoodat  de 
m indere  nian,  wil  hij  zich  des  zoiners  eens  goed  opfrisschen,  zich  nog 
evenals  vroeger  in  open  water  inoet  haden,  in  den  regel  met  over- 
ti’eding  van  een  politieverordening,  waaraaii  dan  gelnkkig  meestal 
111  aar  niet  al  te  o-estreno-  de  hand  wordt  gehonden,  maar,  wat  erger 
is,  0])  gevaar  van  het  te  doen  op  voor  ongeoefende  zwemmers  ge- 
vaarlijke  plaatsen,  zoodat  het  baden  en  zwenimen,  hoe  betrekkelijk 
weinig  het  wordt  gedaan,  jaarlijks  nienschenlevens  kost. 

In  vele  bad-  en  zweniinrichtingeii  wordt  onderwijs  in  het  zweininen 
gegeven,  maar  niet  overal  aan  hen  die  kosteloos  van  die  inrichtingen 
gebruik  niaken.  Aan  de  in  1870  opgerichte  Amsterdamsclie  Zwemcliib 
komt  de  eer  toe  dit  het  eerst  te  hebben  gedaan,  door  liarentwege  aan 
de  twee  genieentelijke  bad-  en  zweminrichtingen  gratis  oiiderricht  te 
doen  geven  en  aan  de  leerlingeii  na  het  afleggen  van  een  proef  in 
zwemmen,  te  water  springen  enz.,  een  diploma  ais  geoefend  zwemmer 
nit  te  reiken. 

Over  het  geheel  wordt  aan  systematiseh  zwemonderwijs  nog  weinig 
gedaan,  en  het  is  alweer  de  Amsterdamsclie  Zwemcliib,  die  door  het 
afnemen  van  een  examen  voor  het  diploma  van  zwemmeester,  een  taak 
11 II  ovcrgenomen  door  den  in  1888  opgerichteii  Nederlandschen  Zwem- 
bond,  (HMi  goeden  weg  heeft  aangewezeii  om  het  zwemmen,  een  zoo 


lieil/amo  tak  van  de  oTmnastiek  eii  daarbij  eeii,  in  ons  waterrijk  land 
vooral,  tot  levensl)elioiid  zoo  iiuttio-e  oefening’  meer  ])0])iilair  te  niaken. 

In  navolodno*  viin  liet  Hnitenland  is  voor  einiijj-e  jaren  in  den  Haao- 
en  voor  een  jiaai'  jaren  ook  te  Anisterdam  een  badlmis  ovstiidit, 
waarin  cvt‘dnrende  liet  gebeele  jaar  o-ebaad  en  ^ezwoninien  kan  vvorden 
in  etni  bassin  met  kunstniatig  op  een  niati^c  teni])eratnnr  o^ehonden  water. 

Ook  mem*  bejiaald  met  liet  doel  ais  o-enceskraclitige  liadinriclitino’ 
dienst  te  doen  zijn,  in  de  laatste  jaren  vooral,  hier  en  daar  badbiiizen 
verrezen.  De  ondste  brievim  lieeft  de  kondwaterinrichtinp-  te  Laao-- 
J^oeren,  door  den  Meer  jrT  v.\x  kklkkm  aaud  o-esticbt,  en  in  de 
laatste  jaren,  meer  naar  de  eisclien  van  den  tijd  injj*ericlit,  terwijl  ook 
te  Valkeiiburo-  en  onlano’s  te  Heelsnm  een  iiiriclitino-  is  o-eopend, 
waar  het  gebrnik  van  water  op  verscliillende  wijzen  liet  vooi-naamste 
o'eneesmiddel  is. 

Ons  Noordzeestrand  is  daarbij  in  de  laatste  lialve  eenw  lieel  wat 
liadplaatsen  rijk  geworden.  Vond  men  voor  50  jaren  eenige  badkoetsjes 
te  8cbevenino’en,  te  Zandvoort  en  ook  te  Katwijk,  8cbevenino’en  is  nn 
(‘en  zeebadplaats  van  den  eersten  rano’  en  in  het  Oeneesknndig  Jaar- 
boekje  van  Nederland  vindt  men  nn  reeds  10  zeebadplaatsen  O])o'e- 
geven,  van  welke  Zandvoort,  Wijk  aan  Zee  en  Dombnrg  misscliien 
bijna  even  goed  bezocht  zijn  ais  Scheveningen  voor  50  jaren. 

En  wat  voor  een  halve  eenw  zeker  niemand  zon  hebben  o-edacht, 
het  vinden  van  ijzerhoudende  bronnen  gal  aanleiding  Haarlem  tot 
een  badplaats  te  maken,  waar  naast  de  staalbaden  van  het  water  nit 
de  Wilhelminabron  in  de  geneesknndige  jiraktijk  gebriiikelyke  baden 
kunnen  worden  o*enomen. 
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GESCHIEDKUNDIG  OVERZICHT 
DER  ZIEKENVERPLEGING  IN  NEDERLAND  GEDURENDE 

DE  LAATSTE  VIJFTIG  JAREN, 

DOOR 

Jonkvr.  J.  DE  BOSCH  KEMPER,  Amsterdam. 


De  breede  stroom  van  de  ffeschiedenis  der  beschavino-  volfft  den  weo’ 
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aano'ewezen  door  de  zich  steeds  ontwikkelende  o;odsdienstio’e  overtuio-ino; 
en  door  de  nieuwe  ontdekkingen  op  wetenschappelijk  gebied;  de  kleine 
beek  der  ziekenverpleging  gehoorzaamt  evenzeer  aan  deze  wetten. 

Onder  ziekenverpleging  is  te  verstaan : de  zorg  van  overheidswege 
voor  den  zieken  menscli,  en  de  persoonlijke  liulp,  betoond  aan  zwakken 
en  bewnsteloozen. 


Voor  vijftig  jaar  was  de  ziekenverpleging  in  hoofdzaak  het  werk  van 
godsdienstige  corporatien.  De  broeders  van  st.  johannes  de  deo  vierden 
niet  lang  geleden  hun  400-jarig  feest ; onder  de  talrijke  zusterorden 
zijn  ook  vele  van  zeer  onden  datnin. 

Eerst  omstreeks  1830  werd  in  Protestanten  de  drang  wakker  om 


lydende  natnurgenooten  aan  het  ziekbed  tot  liulp  te  zijn.  Beschaafde 
vronwen  kozen  het  werk  der  ziekenverpleging;  de  Protestantsche  dia- 
conessen  stelden  zich  naast  de  Katholieke  znsters.  In  1843  opende 
Mejiitfronw  a.  h.  swellengrebel  te  Utrecht  het  eerste  Diakonessenhnis 
in  Nederland  met  hnlpvereenigingen  te  Rotterdam,  Amsterdam  en 
’s-Gravenhage.  Later  volgden  meerdere  Diakonessen-inrichtingen,  waar- 
van  eenige  aangesloten  zyn  aan  den  Dentschen  Diaconissen-Verein,  zooais 
die  te  Arnhem  in  1884  gesticht  en  thans  zoo  welbekend  onder  de 
leidino;  van  Moeder  von  ness. 

o 

De  Vereeniging  voor  Ziekenverpleging  op  de  Prinsengracht  te  Am- 
sterdam werd  in  Januari  1844  opgericht.  De  verpleging  van  zieken, 
rijken  en  armen,  in  eigen  woning,  kosteloos  of  tegen  vrijwillige  gift 
is  het  doel  dezer  Vereenigingen ; later  wordt  de  riiimte  in  huis  en  de 
werkkracht  der  thuiszijnde  znsters  dienstbaar  gemaakt  om  zieken  oj)  te 
nemen.  De  steeds  hoogere  eischen  aan  een  goede  verpleging  gesteld  zyn 
oorzaak,  dat  ook  patienten  der  bemiddelde  klasse  zich  in  eene  inrichting 
doen  verplegen  ; hiervoor  bestond  vroeger  geene  gelegenheid. 
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Naast  de  stedeljike  ziekcnhuizen  ter  opname  van  on-  cn  minver- 
niogendeii  zijn  in  deze  vijftio-  jareii  tal  van  inrichtingen  gcopend,  zoo 
Yoor  algemeene  ais  speciale  ziektegevallen.  De  kinderziekenhuizen, 
ooglijdersgestichten,  gynaecologisclie  inrichtingen,  de  vele  homes  voor 
zennwlijdenden,  allerlei  particnliere  ziekenlinizen  en  klinieken  zijn  in 
de  laatste  vijftig  jaar  verrezen,  en  nog  slechts  enkelen  vierden  hnn 
kwarteeiiwfeest. 

De  ware  toewijding  gevoelt  ecliter  al  spoedig  het  groote  nnt,  dat 
verkregen  kennis  liaar  kan  aanbrengen.  Eerst  dan  lielpt  men  goed, 
wanneer  men  hoe  te  moeten  doen. 

De  belioefte  aan  eenige  wetenschappelijke  opleiding  werd  erkend ; 
de  geneesheer,  overtnigd  dat  het  werk  der  verpleegster  doeltretfender 
kon  zijn,  naarmate  zy  hem  beter  kon  begrijpen,  deelde  haar  dus 
gaarne  van  zijn  kennis  en  ervaring  mede;  doch  alras  bleek  dat  theo- 
retische  kennis  zonder  daarmee  gepaard  gaande  practische  ervaring  aan 
het  ziekbed  niet  voldoende  was.  In  enkele  ziekenhuizen  werd  de  ge- 
legenheid  opengesteld  voor  een  geregelde  opleiding,  het  afleggen  van 
een  examen  en  het  verkrijgen  van  een  diploma.  De  ziekenverpleging 
verlaat  hiermede  den  weg  van  het  dilettantisme  om  den  voet  te  zetten 
op  dien  van  vakkennis  ; het  medelijden  des  harten  sinit  een  bond  met  de 
kennis  van  het  hoofd  en  de  ervaring  aan  het  ziekbed.  Eerst  aldns 
uitgerust  kan  de  verpleegster  vrnchtbaar  werkzaam  zijn. 

In  1879  werd  het  eerste  Diploma  voor  Ziekenverpleging  nitgereikt 
door  het  Witte  Krnis,  de  Noord-Hollandsche  Yereenigins:  tot  afwering* 
van  epidemische  ziekten  en  tot  hulpbetoon  tydens  epidemieen. 

Heden,  twintig  jaar  later,  tellen  wy  12  vereenigingen,  die  ieder 
een  diploma  uitreiken,  aan  hen,  vronwcn  en  mannen,  die  aan  de 
door  haar  gestelde  eischen  voldoen. 

Een  door  velen  gestelde  eisch  is  thans:  driejarige  opleiding  in  een 
groot  Ziekenhuis.  Aanvankelijk  werd  zelfs  een  zeer  korte  werkzaam- 
heid  in  een  of  meerdere  inrichtingen  voldoende  geacht.  Bij  groote 
afwisseling  van  arbeidsveld  heeft  de  verpleegster  dan  echter  niet  de 
gelegenheid  de  onvermijdelijke  bezwaren,  verbonden  aan  ieder  dienst- 
betoon  in  elke  inrichting,  te  leereii  verdragen  en  daardoor  te  over- 
winnen.  Over  de  al  of  niet  betroiiwbaarheid  van  karakter  kan  de 
Directie  zich  dan  ook  niet  nitspreken  en  is  kennis  een  waarlijk  niet 
gering  te  achten  eigenschap,  betroiiwbaarheid  van  karakter,  waaronder 
ik  versta  een  strenge  opvatting  van  plicht,  is  onontbeerlijk  voor  haar, 
die  zich  aan  het  moeilijk  werk  der  ziekenverpleging  wil  wijden. 

Bij  de  graphische  tabel  der  nitgereikte  Diploma’s  is  eene  opgave 
(gratis  verkrijgbaar)  gevoegd  der  Examen-eischen  van  de  genoemde 
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vpr<‘Oiii<4'iiio’cii.  l)c  l)i])loina’s  wordcii  iiito’er pilet  voor  Ziplcpnvprpleodno', 
K raiikziiinio’eiiv(M’])lpodno’  eii  Kraainvr()ii vvvprplpo-ino;.  [)(»  Wilhplmlna- 
\^pr(‘Piiio-liii>*  is  bp/io’  ]>lainipii  t(‘  l)(‘rjiiupii  voor  ppik*  ()])l<!i(lino’ssplior)l 
voor  ()ii(lprz(u*k  pii  vooi^bpnvidino’  vaii  daiiips,  dic  ais  vpr])lppo'stpr  In 
kraiikziiiiiio’eiio*esti(dit(Mi  wprkzaam  o’(‘st(dd  w('iiscli(‘ii  tp  wordini. 

Kaii  aldns  aaii  dp  l)(diopf‘t(^  aan  l)ps(diaafdp,  o'<>pdo-escdiooldp  vpvplpodng 
in  dt‘  zipkpiilmizpii  wordpii  voldaaii,  voor  dp  ])a]‘tipuliprp  vpr])lpging 
in  dp  wonino*  van  dpii  ])ati«kit,  is  dip  ook  nipt  niindpr  o-ewpnselit. 

D(‘  piselnni  aan  dp  vpr|)lpo’iiio-  o-pstpld  zijn  in  dp  laatst.p  vijftio'  jaar 
o’plieol  and(‘rp  o-ewordpii. 

n <1 

l)p  voorscdiriften  dor  aspptipk  kiinnpn  ni('t  tp  nanwgozpt  wordpn 
0})gpvolgd;  lipt  belioiid  van  mpnigpii  jiatipiit,  bij  ('pii  prnstigp  oppratip, 
Jiangt  in  vpIp  gpvallpn  af  van  dp  zorgvuldigdipid  dpr  vpr])lppo-st(‘r. 

VVas  dp  tlierniomptpr  vropgpi;  in  lioofdzaak  bekend  ais  instrnnipnt 
voor  wpprswaarnemingen,  thans  ligt  de  tpinppratnnrlijst  naast  plk  zipk- 
Ijpd  pn  nanwlepiiriglieid  pn  tronw  wordt  van  dc  vpr])lepgstpr  vprlangd 
bij  dp  soins  zoin-  freqnpnte  nipting  der  lichaamstemperatiinr. 

Het  reinigen  van  de  ])atienten  en  van  alles,  wat  door  hen  wordt. 
gebrnikt,  vereiselit  vrij  wat  meer  inspanning  en  topwdjding  van  de 
vei-pleegstp]-  dan  vroeger  liet  geval  was.  >Spreekt  men  van  ecn  aineming 
van  liet  stprftecijfer,  dan  is  dit  ook  voor  een  deel  te  danken  aan  de 
zorgviildiglieid  der  verpleegster  en  aan  liaar  oordeelknndig  sanien- 
w(‘rken  met  den  medicus. 

Oni  aan  deze  eischen  te  voldoen  vraagt  men  bij  voorkenr  bescliaafde 
vroiiwen  voor  het  verpleegsterswerk.  Het  werk  Imiten  de  ziekenzalen 
blijve  voor  de  minder  beschaafde,  van  der  jeugd  af  gewend  aan  plasseii 
en  boenen;  in  de  ziekenzalen  geschiede  nooit  iets,  of  de  verpleegster 
liebbe  het  toezicht  er  over;  slechts  in  kleine  inrichtingen,  waar  hart' 
taak  niet  nitgebreid  is,  zou  zij  zelve  het  een  of  ander  ter  hand  kuniien 
nenieii.  Men  vergete  echter  nooit  dat  de  patienten  het  eerste  reclit  o]) 
de  ver])lcegster  hebben.  Voor  haar  echter  dan  ook,  die  al  hare  krachten 
moreel  en  physiek  geeft,  riiime  de  Directie  een  vriendelijk  slaapver- 
trek,  een  gezellige  eet-  en  zitkamer  voor  de  gezamenlijke  bijeenkomsten 
in,  waar  zij,  in  de  niet  vele  vrije  uren,  rust  en  ontspanning  kan 
vinden.  Voor  dit  comfort  voor  de  ver])leegster  wordt  hier  en  daar 
o-ezorQ‘d;  dit  bescheiden,  doch  z<mu'  o-pwonscht  ideaal  is  echter  nog 
lano’  niet  overal  heiabkt. 

Voor  do  tliporetische  en  practische  o])lpiding  in  de  ziekenhuizen 
wordt  teo-eiiwoordio’  niet  door  de  leerlingen  betaald,  evenmin  ais  voor 
het  di])loma.  Dat  deze  opleiding  kosteloos  is,  ais  weinig  audere,  ligt 
daarin,  dat  de  leerling  door  haar  practisch  werkzaam  zijn  t(‘gen  gering 
salaris  hare  werkkracht  kan  o-even.  Ihdialve  kost  en  inwoning  ontvangt 


— (31 


de  leerliiig-ver])loe^’ster  ^emiddeld  een  saljiris  v<iii  / lOO  ;i  / 200  per 
jiiar.  Hi.i  eene  aanstelling  tot  lioofdverplee^*ster  kaii  dit  klimmen  tot 
/■  400  a f (300. 

Iii  vele,  o-oed  bekeiide  Ziekenliuizeii  staat  naast  den  Directeiir- 
Geiieesbeer  eene  Adjunct-Directrice,  aaii  wie  in  het  l)ijzonder  is 
O])o-edrao’en  het  vverk  der  zusters  na  te  ^aaii,  waarvoor  het  in  o-roote 
inrie]itino’en  den  Directeiir  noodzakelijk  aan  tijd  ontbreekt. 

Deze  Directrice  der  Verpleoino-  verwarre  men  niet  met  het  Hoofd 
der  Hnishoudino-.  in  zeer  kleine  Imiselijke  inrichtinoxm  kan  welliclit 
niet  voldoende  werk  voor  deze  twee  ])ersonen  worden  ^evonden ; in 
verreweo'  de  meeste  ziekenlmizen  kan  de  dienst  er  slechts  bij  winnen, 
indien  er  voor  verschillende  afdeelingen  van  dienst  ook  verschillende 
personen  o])komen. 

In  eene  teii  vorigen  jare  g'elionden  samenkomst  van  Hoofden  van 
Ziekenliuizen  zijn  de  volgende  conchisien  aangenomen,  ais  uitdrukking 
van  wenscheliikheid. 

Steeds  echter  zal  iedere  Directie  rekening  moeten  houden  met 
toestanden  en  helaas  ook  met  de  geldmiddelen  in  eigen  kring. 

Wij  geven  slechts  een  overzicht  van  de  uitgesproken  wenschen  in 
1898  in  Nederland. 

De  conclusien  luideii : 

1.  Men  late  in  de  ziekenhuizeii  de  zieken,  ook  des  naclits,  niet 
over  aan  ongeschoold  jiersoneel. 

2.  De  dagdienst  der  hoofd-  en  verdere  verpleegsters  dure,  na 
aftrek  der  eteiisiiren  niet  langer  dan  12  luir^). 

3.  Aan  de  hoofd-  mi  verdere  verpleegsters,  die  overdag  kiinnen 
dienst  hebben,  worde  een  ongestoorde  nachtriist  verzekerd  van  minstens 
zeven  uren.  (Het  werk  voor  de  hoofd  verpleegsters  worde  des  nachts 
waargeiiomen  door  een  afzonderljike  hoofdverjileegster,  die  overdag 
geen  dienst  heeft). 

4.  Men  geve  aan  de  verpleegsters  voor  liet  begin  liarer  waak- 

periode  een  extra  tijd  tot  slapen  van  4;  b terstond  na  afloop 

der  waak]>eriode  een  extra  tijd  tot  slapen  van  + 4 iiiir. 

b.  Van  de  nachtveryileegster  eische  men  overdag  geen  dienst. 

0.  Men  geve  aan  de  verpleegsters  in  14  dagen  een  vrijen  dag  en 
een  vrijen  avond.  De  vrije  dag  zij  geheel  vrij. 

Verder  is  het  wenschelijk,  om  de  verpleegsters,  die  daartoe  in  de 
termen  vallen,  op  de  gewone  dagen  in  de  gelegenheid  te  stellen,  liare 
vrije  uren  ook  buiten  de  ziekenliuizen  door  te  breiigen 


lii  dc  stedehjke  ziekeiiliuizcn  te  Aiii«terilam  is  eeii  dieusttijd  van  10  in,u' 


iu  voorbereicliiig-. 


7.  Acin  de  verjilee^sters  worde  voor  ontbijt  en  avondeten  niinstens 
Vj2  nnr  en  voor  het  iniddaginaai  niinstens  1 nnr  beschikbaar  gesteld. 

8.  De  verpleegsters  moeten  vanwege  het  ziekenhnis,  waarin  zij 
werkzaam  zijn,  worden  verzekerd  tegen  invaliditeit  en  ongeliikken. 

9.  Men  geve  aan  de  verpleegsters  per  jaar  eene  vacantie  van 
minstens  14  dagen  en  aan  de  hoofdverpleegsters  eene  van  niinstens 
3 Aveken.  Van  deze  vacantie  moeten  niet  worden  afgetrokken  extra  vrije 
dagen,  die  de  verpleegster  wegens  familieomstandiglieden  lieeft  geliad. 

(Wensclielijk  is  voor  de  verpleegsters  eene  vacantie  van  3 weken, 
voor  de  hoofdverpleegsters  eene  van  4 weken). 

Bij  de  discnssie  bleek  het  moeielijk  te  zijn  een  miniiiinm  te  bepalen 
voor  de  verhoiiding  van  het  aantal  verpleegsters  tot  dat  der  patienten. 

Naast  de  verpleging  in  de  ziekenhnizen  staat  die  in  de  woning 
van  den  patient.  Was  dit  in  1844  eene  groote  iiitzondering,  de 
breede  lyst  van  Vereenigingeii,  die  thans  hiilp  a domicile  verleenen, 
toont  aan,  dat  de  noodzakelijkheid  van  goede  verpleging  wordt  erkend, 
hetzy  dat  men  er  voor  nioet  betalen,  hetzij  die  gratis  of  tegen  vrij- 
williffe  sift  wordt  verstrekt.  De  meeste  Katholieke  instelliuoren,  de 
diaconessen-hiiizen  en  enkele  inrichtingen  meer  nemen  zieken  op  en 
zenden  zusters  iiit.  Audere,  ais  de  Afdeeling  Ziekeiiverpleging  van 
het  Witte  Kriiis,  directrice  Mevrouw  Lodewyk  Salonionson,  de 
Vereeniging  voor  Ziekeiiverpleging  te  Haarlem,  presidente  Mevrouw 
Postnia  en  nog  vele  meer  (zie  de  lyst)  verleenen  liiilp  tegen  vast 
tarief  bijv.  ais  het  W.  Krnis: 

Nachtverpleging  fo. — , y’2.50  en  /1.50 
Dagverpleging  /’2.50,  /2. — en  /1. — 

Doorloopende  verpleging  /’4. — , fo. — en  /2. — 
diis  in  drie  klassen  en  ook  kosteloos. 

Deze  Vereenigingeii  stellen  hare  ziisters  aan  tegen  een  vast  salaris. 

De  zorg  voor  het  dagelijksch  onderhond  behoeft  bij  haar  diis  niet  af  te 
hangen  van  het  aantal  verplegingen,  dat  zij  waariiemen.  De  Directie 
liepaalt,  werwaarts  zij  moeten  gaan  en  hondt  toezicht  op  haar  werk. 

Belialve  deze  aangestelde  zusters,  altijd  gediplomeerde,  zijn  er  vele 
zoogenaamd  »vrye  verpleegsters”,  die  op  aanbeveling  van  Heeren 
Doktoren  hare  diensten  beschikbaar  stellen  en  zelve  haar  tarief  bepalen. 

Naast  de  verpleging  in  de  ziekenhnizen  en  die  door  vereenigingeii 
of  op  eigen  verantwoording  staat  de  Wijkccrpler/hu/.  Allereerst  ging 
die  uit  van  de  Katholieken  en  de  Diakonessenhnizen,  daarna  van 
kerkelyke  Diakoiiieen,  totdat  particulier  initiatief  zich  ook  deze  zaak 
aantrok.  Met  Wijkverpleging  wordt  bedoeld  de  zorg  voor  zieke  ariiien 


in  eio’en  wonino-.  Hier  en  daar  vsmelt  die  ais  sanien  met  arnienzor^; 
toch  is  liet  een  meer  zniver  be^insel,  wanneer  de  verplee(jster  slechts 
konie  tot  hnlp  in  tiiden  van  ziekte. 

Uit  de  circnlaire  der  onlangs  oprichte  vereeniging  » Amsterdamsche 
Wpkverpleging”  nemen  wij  het  volgende  over: 

»Te  vele  patienten  worden  nog  naar  de  ziekenhuizen  verwezen,  die 
zeer  goed  in  eigen  Avoning  konden  worden  verpleegd,  terwyl  aan  den 
anderen  kant  tal  van  lijders  te  hnis  op  gebrekkige  wijze  door  hnis- 
genooten  worden  geliolpen.  De  geneesheer  heeft  nog  te  weinig  hulp 
by  de  behandeling  zyner  patienten  en  toch,  hoe  innig  is  de  samen- 
hang  tusschen  goede  behandeling  en  goede  verpleging.  Hiervoor  is 
het  in  vele  gevallen  onnoodig,  ja  dikwijls  niet  eens  gewenscht,  dat 
de  verpleegster  den  geheelen  dag  aan  het  ziekbed  vertoeft.  Wil  er 
van  de  arbeidskracht  van  de  verpleegsters  zooveel  mogelijk  niit  worden 
getrokken,  dan  moeten  meerdere  patienten  op  een  dag  geholpen  kiin- 
nen  Avorden.  Onze  vereeniging  zal  er  voor  waken,  dat  de  zusters  niet 
eigenmachtig  optreden,  daar  geene  hulp  zal  worden  verleend  dan  op 
aanAa*age  van  den  geneesheer,  die  den  lijder  behandelt.  Zij  verleent 
tegen  vast  tarief  hnlp  aan  alie  klassen  der  maatschappij,  terwyl  onver- 
mogenden  kosteloos  zullen  worden  geholpen.” 


Kunnen  wy  opgeven  dat  ruim  800  1)  verpleegsters  een  diploma 
ontvingen,  moeilijk  valt  het  getal  te  noemen  van  haar,  die  zich  aan 
ziekenverpleging  wyden. 

Ue  Katholieken  zyn  zeker  in  de  meerderheid,  dan  volgen  de  Protes- 
tantsche  Diakonessen  en  ais  men  weet,  dat  in  elk  der  groote  zieken- 
huizen bijv.  te  Amsterdam  meer  dan  een  100-tal  verpleegsters  Averk- 
zaam  zijn,  dan  komt  men  tot  een  respectabel  cijfer.  Wordt  in  de 
beroepstelling  van  1889  aangegeven  2846  ziekenoppassers,  waarvan 
1502  AU’OUAven,  stellig  mogen  wy  aannemen,  dat  het  aan  tal  der  laatste 
van  1889  tot  1899  aanmerkelijk  is  toegenomen,  wat  zeker  wel  blijken 
zal  uit  eene  volgende  beroepstelling.  Toch  kunnen  statistieke  opgaven 
niet  spreken  van  de  waardeering,  die  ieder  beschaafd  mensch  thans 
heeft  voor  de  moeilijke  kunst  van  ziekenverpleging,  die  levenskwestie 
voor  nienigen  patient. 

Het  Roode  Kruis,  opgericht  in  1867,  spreekt  alleen  van  zorg  op 
het  slaffveld  en  van  sjewonden  in  den  oorloo-,  maar  daardoor  is  de 
belangstelling  voor  verplegen  gewekt,  ook  bij  haar,  die  zich  niet  naar 
het  oorlogsveld  zouden  begeven.  De  ziekenverpleging  is  een  vak 
geworden,  dat  zich  een  plaats  heeft  veroverd  in  het  dagelyksch  leven. 
Cursussen  voor  de  eerste  hulp  bij  ongelukken,  voor  ziekenverpleging 


1)  Vcrscbeideiie  verpleegsters  liebbeu  clric  Diploma’s, 


iMi  verhiiiidleer,  in  de  d'ehiii/en  vjin  Toynbee-werk  en  o])  ineisjes- 
wcholen,  zij  s])reken  van  ontwaakte  belanj^stellin^.  8tond  de  zieken- 
verpleeo’ster  v66r  vijftig  jaar  ais  bniten  de  niaatschay)yji.j,  oni^even 
door  een  niml)us  van  zelfo[)olierin^,  deed  liaar  costiiuni  denken  aan 
dat  der  o-eestelijke  zusters,  thans  belioort  zij  niet  meer  tot  ziilk  eene 
afzonderlijke  kaste.  In  verj)leginu’  zijnde  is  liaar  costuum  zoo  practisch 
mogelijk  ; daarbniten  kleedt  zij  zicli  eenvoudi^  en  stil,  meestal 
naar  eenzelfde  model ; zij  beeft  ^een  tijd  oiii  steeds  wisselende  modes 
te  volgen. 

Het  wordt  gewaardeerd,  ais  zij  kennis  van  koken  lieeft  ; in  vele 
ziekenliuizen  wordt  liaar  toegestaan  een  cursus  daarin  te  volgen ; 
andere  ziekenliuizen  stellen  liare  kennis  van  nuttige  handwerken  oji 
prijs.  Yeelzijdige  bruikbaarlieid  komt  liaar  ook  zelve  ten  goede,  want 
door  liet  vak  ziekenverpleging  moet  zij  liaar  levensonderlioud  verdienen. 

In  de  ziekenliuizen  beeft  zij  benevens  liaar  salaris  kost  en  inwoning 
en  in  eiikele  steden  is  eene  })ensioensregeling  voor  liaar  getrdtfen. 

Verscliillende  vereenigingeii  waarborgen  liaar  een  vast  inkoiiien,  ter- 
wijl  de  vrije  veryileegsters  zelve  liaar  tarief  vaststellen.  De  verpleeg- 
sters  van  liet  Witte  Kruis  ontvangen  een  salaris  van  f 720. 

De  diakonessen  en  geestelijke  zusters  vinden  onderkomeii  en  ver- 
zoro-ino-  voor  den  ouden  dag  in  liare  iiioederliuizeii. 

n n o 

In  de  groote  steden  beeft  de  wijkverpleegster  een  zware  taak  te 
vervullen ; daaroni  is  een  salaris  van  /’  OUO  voor  liaar  uitgetrokken. 
opdat  zij  in  eigen  goede  woning  liare  kracbten  kan  onderlioiiden. 

Herliaalde  nialeii  is  de  weiisclielijkbeid  uitges])roken  oni  te  tracliteii 
een  pensioen  voor  de  verpleegsters  vast  te  stellen.  Tot  bepalingen 
van  algemeenen  aard  kan  nien  ecbter  nioeilijk  konieii,  zoolang  men 
niet  van  een  corps  der  verjileegsters  en  van  een  door  ieder  erkend 
examen  kan  spreken. 

Wel  beliouden  zij  ook  bij  liet  verlaten  van  enkele  ziekenliuizen 
liaar  aanspraak  op  y)ensioeii,  maar  daar  velen  dikvvijls  van  betrekking 
vervvisselen,  zal  dit  zelden  een  voldoende  som  bedragen. 

De  Bond  voor  Ziekenver|)leging  tradit  die  zusters,  die  een  diploma 
bezitten,  beantwoordende  aan  door  den  Bond  gestelde  eisclien,  te  ver- 
eenigeii  door  liet  afstempelen  liarer  diploma's  en  liet  opteekenen  van 
bare  namen  in  een  register.  Door  de  contributien  van  belangstellende 
leden  kan  de  Bond  hier  en  daar  de  lielpende  luind  bij  ziekte  of  onge- 
val  reiken,  docli  zijne  werkzaanilieid  is  lielaas  nog  zeer  besclieiden. 

Sedert  1805  zjjn  slecbts  175  di})loma's  geregistreerd ; de  verjileeg- 
sters  zelve  zieii  nog  niet  in  ilat  het  »bekend  zijn”  liaar  ook  ten  goede 
kan  komen.  De  aanvragen  oni  informaties  aan  den  Bond  zijn  ook 
nog  te  zeldzaam ; alleen  kunnen  wij  wijzen  oj)  die  der  Ziekenverj)le- 


o'ino'  te  Soeml)uya,  waarlieen  drie  zusters  zijii  vertr()l<]\en.  Mo^’e  do 
Boiid  zicli  lano'zamerhaiid  tot  een  meer  invloeduitoefeiiend  licliaam 
ontwikkelen,  wakeiid  voor  de  belangen  der  verpleegsters,  doch  ook 
Yoor  het  zedelijk  gcdialte  der  ziekenverpleo-ing. 

In  dezen  liof  zijn  velerlei  vrieiidelijke  bloemen  ontsproten : z6(3  de 
Yereeiiiodiio'  tot  verspreiding  van  bloemen,  vrnchten  en  lectnnr  in  de 
ziekenhnizen,  de  lleisbelastino-,  toevallige  baten  om  in  toevallige  eischen 
van  verpleging  of  hnlp  te  voorzien,  fondsen  ais  die  van  »de  Stners”, 
» Petrus  Campert”,  de  Vereeniging  voor  vacantie-kolonies  voor  herstel- 
lende  menscben  en  kinderen,  asylen  ter  opneming  en  zoo  mogelijk  tot 
herstel  van  patienten  lijdende  aan  velerlei  kwalen;  de  plannen  voor 
sanatoria  vullen  de  dagbladen.  Overal  is  de  hnlp  eener  bekwame 
verpleegster  welkom,  zoo  iiiet  onontbeerlijk.  Alleen  wordt  zij  nog 
niet  gevraagd  op  het  nit  te  rusten  hospitaal-schip  of  in  de  ziekeii" 
zalen  van  het  leger,  zooals  dit  in  Engeland  het  gebruik  is. 

Yerbandkisten  en  inrichtingen  tot  ontsmetting  behooren  tot  den 
uitzet  van  QTOote  ondernemingen. 

De  lectiiur  op  dit  gebied  neemt  telken  jare  toe ; de  catalogus  telt 
verscheideue  handleidingen  voor  verpleegsters  door  Nederlandsche 
schrijvers ; de  Maandbladen : Het  Diakonaat,  Bethesda  Gereformeerd 
MaandlDlad  voor  den  arbeid  der  Barmhartigheid  en  het  Maandl)lad 
voor  Ziekenverpleging  (in  den  9«'*  jaargang)  brengen  de  berichten  ter 
kennisse  van  het  publiek. 

Yerscheidene  verpleegsters  mochten  het  Kruis  van  Oranje-Nassau 
ontvangen,  blijk  van  de  belangstellfng  van  H.H.  M.M.  de  Koninginnen 
voor  hetgeen  zij  w^erkten  en  niet  ten  onrechte ; het  ziekenverplegen 
is  een  edel,  zelfopofferend  werk,  het  vraagt  de  beste  krachten  en  de 
geheele  toewijding  van  haar,  die  er  zich  aan  geeft,  maar  daarin  ligt 
tevens  het  o'evaar,  waardoor  menio-een  te  uTonde  is  ^eo-aan. 

Waar  eio;en  g-enoeo-en  en  ffemak  moeten  worden  vers;eten,  daar  wordt 
de  zorg  voor  eigen  gezondheid  dikwerf  nagelaten.  In  toewijding  van 
liefde  en  medelijden  loopt  de  maat  wel  eens  over  en  wordt  een  zieke- 
lijk  dwepen  geboren.  Daarbij  — het  sdioone  en  echte  lokt  nit  tot 
namaak.  De  naam  zuster  is  een  eerenaam ; het  is  niet  zoo  erg  te 
verwonderen,  dat  enkelen  het  iiiterlijk  kleed  dragen,  niet  om  het 
practisch  doel,  maar  om  zich  te  verzekeren  van  den  eerbied,  waar- 
mede  deze  uniform  wordt  begroet. 

De  liefde  tot  den  naaste  zich  nitende  in  liet  verhaal  van  den  barm- 
hartigen  Samaritaan,  toont  aan  dat  dit  medelijden  niet  afliangt  van 
de  een  of  andere  godsdienstige  overtniging;  zij  komt  voort  nit  het 
innerlijk  gevoelen  van  den  mensch  en  raoet  liet  motief  zijn  van  iedej*, 
die  zich  aan  den  naaste  wil  wijden. 


11 KT  DUINKVVATEU  IN  AMSTEUDAM. 


DOOR 

Dr.  C.  e.  DANIELS. 


Nu  wij,  dank  zij  de  welwilleiidheid  vaii  verschillende  medeburgers, 
in  staat  zijn  eenige  voorwerpen  ten  toon  te  stellen  die  betrekkino- 
hebben  op  het  drinkAvater  in  de  hoofdstad,  komen  ons  enkele  o'e- 
schiedkundige  bijzonderbeden  dienaangaande  gescliikt  voor  ter  mede- 
deeling  hier  ter  plaatse.  Zij  zijn  voornamelijk  ontleend  aan  het  door- 
wrocht  artikel  Jetx  over  ons  drlnhvater^  dat  de  bekwame,  helaas  te 
vroeg  overleden,  archivaris  Mr.  n.  de  roever  in  1890  publiceerde  in 
het  le  deel  van  zijn  boek  » Uit  onze  oude  AmsteUtad" . 

Y66r  1500  leverden  de  Anistel  en  de  bnrgwallen  der  biiro-erii  o*oed, 
zuiver  drinkwater.  Immers  »in  het  begin  van  de  15e  eeiiw  komt 
reeds  het  verbod  voor  om  onreine  stoffen  en  doode  beesten  in  ’t  water 
te  werpen  of  hiiiden  in  ’t  water  te  Aveeken  te  leggen  en  schoon  te 
maken”.  Maar  in  1530  begonnen  de  brouwers  reeds  water  met  schiiiten 
aan  te  voeren,  omdat  het  water  in  de  stad  hnn  niet  meer  brnikbaar 
voorkwam,  en  werd  ten  hunnen  behoeve  voor  stads  rekenino-  de  briio- 
te  Abcoiide  verbreed,  om  het  doorvaren  der  waterschuiten  te  vero^e- 
makkelijken. 

En  in  154-0  werd  aan  Keizer  karei.  y een  lang  verljlijf  in  de  stad 
ontraden,  omdat  het  water  er  »nyet  en  doecht”  en  men  er  zich  »sieek, 
ja  de  doodt  drincken  sonde  mogen”. 

In  I5()5  wordt  in  officieele  stiikken  voor  het  eerst  van  regenl)akken 
gesproken  en  reeds  vroeger  schijnt  de  Imrgerij  opgevangen  regenwater 
te  liebben  gedronken,  omdat  het  water  steeds  ongesehikter  werd  om 
te  drinken.  Van  daar  dan  ook  dat  in  1570  de  stad  zelve  verseli 
water  begon  aan  te  voeren  in  Avaterscliiiiten,  die  aan  de  Overtoom 
lagen  en  waarnit  de  inwoners  zich  van  Avater  konden  voorzien,  aJs 
/-ii  u’een  reu'enbakken  liadden  of  Avilden  o-ebruiken. 

In  het  midden  van  de  17e  eenw  voerde  de  Amstel  noo’  wel  zuiver 
water  aan,  doch  men  slaagde  er  niet  in,  zelfs  niet  door  het  graven 
van  een  kanaal  (de  Nienwe  Vaart),  om  het  vervnilde  stadswater  te 
beletten  zieh  in  deji  Amstel  nit  te  storten.  Daarom  moesten  de 
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wjiterscliuiteii  steeds  verdor  de  rivier  o]>,  imar  VVees|)  en  d;uir))oven, 
varen  oni  o'eviild  te  wordeii.  vooral  toen  dit  water  zeer  a]<j’enieeii  in 
den  sniaalc  bei>’on  te  o*('raken.  IVlaa]’  in  dcni  wintei’,  bij  stren^'c  vorst, 
leverde  die  aanvoej*  ]U‘]'  seliiiit  di1\W(‘rt  oToote  inoeilijkbeden.  Daaroni 
Inidden  dan  ook  in  het  (dnde  der  17(‘  eeuw  (Kibb)  de  Ijroiiwers  voor 
i>*ezanienlijke  rekeninu,’  een  ijsbi'ekt'r  laten  boiiwen  »waai'vaii  de  water- 
halers  teo-eii  betalino-  vun  bnn  aandeel  in  de  onkosten,  mede  mochten 
_o'ebrnik  maken”.  De  prijs  van  liet  water  st('e_o’  daardoor  niet  onaan- 
zienlijk,  docli  })Oo‘ino\>n  om  daaian  verluderinu,'  te  breno-eii,  door  van 
8tad8Aveo'e  voirr  elke  wijk  een  eijren  sebnit  aan  te  vvijzen,  waariiit 
nien  voor  een  oortje  een  eninier,  voor  2 stiiivers  een  half  vat,  en 
voor  4 stuivers  een  ton  water  zonde  kunnen  verkrijo'en,  miHlukten.  De 
l)iiro*ers  bleven  overo-eleverd  aan  de  willekenr  der  waterbalers,  die  nien, 

t ^ 

even  ais  bnn  vaartnio-en,  steeds  aandnidde  met  den  naam  p(vt‘levlnker><. 

Zoo  bleef  de  toestand  tot  in  178b,  in  welk  jaar  er  een  belangrijke 
verandering  in  het  o])treden  van  de  waterleveranciers  tot  stand  kwam. 

De  stad  toch  nam  den  ijsbreker  (zie  afd.  Drinkwater  in  den  Data- 
logus)  van  de  broiiwers  over  en  bepaalde  »dat  de  brouwers  tot 
onderhoud  van  het  werktuig*  telkens  (elke  reisV)  een  gnlden  en  de 
»parlevinkers'’  12 '/2  stiiivers  zouden  betalen”.  Deze  laatsten  werden 
tot  een  gilde  vereenigd,  dat  den  naam  droeg  Versdncater-Societeit^  en 
onder  een  bestiiiir  gebracht  van  vier  vakgenooten,  die  de  contribiitien 
voor  de  stad  zonden  innen.  In  1790  hiiurde  deze  Societeit  de  door  de 
stad  in  een  steeds  toenemend  aantal  op  verschillende  piinten  der  stad 
gestationeerde  iraterl(y(fer.<<^  waarin  het  Yechtwater  iiit  de  icaterhaalders 
werd  overgeponipt  (zie  afd.  Drinkwater  in  den  Ckitalogiis)  om  dan  van 
daariiit  aan  de  biirgers,  bij  een  of  twee  emmers  (een  gang  water)  te 
w 0 rd  e n gedi  s tr  i b ii  e e r d . 

In  1790  bezat  deze  Societeit  44  /amA/ers,  ivaarmede  zij  zorgde  voor 
de  behoorliike  viilling  van  240  /cpger.v. 

Of  nu  de  bnrgerij  nit  eigen  beweging,  dan  wel  op  geneeskundig 
ad  vi  es,  oj>  zekeren  dag  tot  de  overtniging  is  gekomen,  dat  zoo  wel 
regenwater,  nit  regentonnen  of  gemetselde  regenlmkken,  ais  schnit- 
water  in  den  regel  niet  zoo  onlierispelijk  ziiiver  was,  dat  een  filtratii' 
overdaad  mocht  genoemd  worden,  weet  ik  niet.  Dn  Kokvku  verkeert 
ook  in  het  onzekere  omtrent  den  tijd  waaro})  filtreertoestellen  liet 
eerst  in  gebrnik  zijn  genomen,  en  zegt  dienaangaande  alleen  »in  de 
17e  eeiiw  schijnen  ze  nog  onbekend  te  zijn  geweest”. 

Hoe  het  zij,  men  is  ze  gaan  gebruiken,  voor  de  beide  watersoorten, 
in  de  lioogere  klassen  der  burgerij.  De  eerste  vorrn  is  die  van  den 
bd\st<nm  (zie  afd.  Drinkwater  in  den  (fatalogns)  een  uitgeholde  poreuze 
steen,  waardoor  het  water  sypeldc,  voor  het  gebriiikt  werd. 
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Het  komt  mi]  niet  onwaarschijnlijk  voor  dat  deze  nianier  van  zui- 
veren  iiit  onze  kolonien,  waar  ze  algemeen  in  gebrnik  is,  niet  alleen 
naar  onze  schepen,  docli  ook  naar  de  huizcn  van  de  welgestelde  burgers 
is  overgebracht. 

In  latere  jaren,  ik  moet  ook  hier  van  een  nauwkeurige  tijdsbe- 
paling  afzien,  doch  zeker  omstreeks  1830,  is  de  leksteen  verdrongen 
door  den  Jiltreer  (zie  afd.  Drinkwater  in  den  Catalogus)  waarin  het 
water  op  de  volgende  wijze  werd  gezuiverd.  Op  den  bodem  van  het 
watervat  bevond  zich  een  buis  waarin  een  groote  spons,  die  eens  per 
week  werd  verwijderd  en  uitgewasschen.  Is  het  water  deze  spons  ge- 
passeerd,  dan  komt  het  in  een  laag  fijne  riviergrint,  vervolgeiis  in 
een  laag  beenzwart  en  daarna  weder  in  een  laag  fijne  grint  (lekzand) 
om  daarna  zich  in  een  bak  te  verzamelen,  van  waaruit  het  door  een 
kraan  wordt  afgetapt  voor  het  gebrnik. 

Beide  deze  voorwerpen  leksteen  en  fUtreer  zijn  natuurlijk  allengs  in 
onbruik  geraakt,  sedert  de,  in  1847  begonnen  en  in  1850  gereed 
gekomen,  >>DrLmieaterleidi}uf'  het  door  de  duinen  bij  Haarlem  gezui- 
verde  regenwater  door  goed  gesloten  buizen  naar  de  hootdstad  brengt, 
waar  het  thans  in  alie  huizen  aanwezig  is. 

Hier  zij  ten  slotte  nog  even  herinnerd,  dat  het  door  majoor  vaillaxt 
in  1847  aangegeven  plan  van  een  waterleiding  voor  Amsterdam  niet 
nieuw  was.  Zulke  plannen  dateeren  reeds  van  1624,  doch  het  zoii 
mij  te  ver  voeren  om  bij  alie  die  projecten,  waaronder  ik  ook  de 
pogingen  tot  het  graven  van  putten  en  slaan  van  pompen  reken,  stil 
te  staan.  Alleen  zij  hier  het  grootsche  plan  genoemd  van  elias 
SANDEA,  in  1682  ingediend;  dit  was  eigenlijk  een  verzameling  van 
drie  plannen. 

Sandra  wilde  of  een  zoetwater-kanaal  graven,  van  af  den  Hinder- 
dam,  langs  Weesp,  Muiden,  Diemen,  door  de  Diemermeer,  naar  de 
Stadsvest  tusschen  Weesper-  en  Muiderpoort;  5f  een  waterleiding  maken, 
van  af  hetzelfde  punt,  in  een  gemetseld  op  bogen  steunend  kanaal, 
geheel  op  dezelfde  manier  ais  voor  eeuwen  Rome  van  drinkwater 
werd  voorzien ; of  eindelijk  wilde  de  geniale  koopman  het  water  van 
den  Hinderdam  in  ijzeren  of  looden  buizen  naar  zijn  Avoonplaats 
leiden,  en  dan,  even  ais  thans  het  duinwater,  in  dunnere  buizen  in 
alie  huizen  brengen,  wier  eigenaars  de  kosten  daarvan  wilden  betalen. 
' Het  plan  stuitte  af  op  financieele  en  technische  bezwaren,  doch  den 
naam  van  grootsch  zal  niemand  er  aan  willen  onthouden,  vooral 
waiineer  men  bedenkt  dat  liet  voor  meer  dan  2 eeuwen  geopperd  werd. 


Amsterdam^  Mei  1800. 


DE  <)0(mEELKUNDIGE  VERPLEGING  [N  NEDERLANI) 
GEDURENDE  DE  LAATSTE  50  JAREN, 

DOOR 

Prof.  Dr.  H.  SNELLEN  Sr. 

[Met  een  plaat). 


De  nieuwere  oogheellninde  dateert  sedert  de  iiitvinding  en  toepas- 
sing  van  den  oogspiegel. 

In  1851  verscheen  van  de  hand  van  den  grooten  helmholtz  een 
kleine  brochure,  die  de  beschrijving  inhield  van  een  nieuw  hulpmid- 
del  tot  onderzoek  van  liet  oog,  waarmede  — zooals  de  schrijver  ’t 
aankondigt  — men  de  liclitbeelden,  die  op  liet  netvlies  gevormd  wor- 
den,  en  ook  het  netvlies  zelf  sclierp  kon  waarnenien.  Hierniede  werd 
liet  inwendige  oog,  reeds  tijdens  het  leven,  voor  liet  onderzoek  ontsloten. 
Terwijl  vroeger  alleeii  de  nitwendige  deelen  van  liet  ooff,  liooo-stens 
de  iris,  het  piipilvlak  en  de  lens  konden  worden  gezien,  werd  niet 
den  oogspiegel  al  het  daarachter  gelegene  even  duidelijk  waar  te 
nenien  ja  duidelijker  dan  de  oogleden  en  de  voorste  vlakken  va-n 
den  oogbol. 

In  dien  tijd  gaf  doxders,  bij  zijn  onderwijs  in  de  physiologie,  de 
leer  der  zintuigen  en  bij  het  zintuig  van  het  gezicht  ook  reeds  ecnige 
toepassing  op  de  ziektekiinde.  Cleeii  wonder  dat  hierbij  de  ontdekking 
van  een  zoo  ingrypend  iiiiddel  van  onderzoek  een  gebeurtenis  van 
grooten  invloed  nioest  worden.  leder  sprak  van  den  oogspiegel,  ieder 
wilde  lieni  zien,  en  menig  blinde  kwani,  oni  niet  den  oogspiegel,  die 
lang  vervlogen  hoop  weder  deed  opflikkeren,  te  worden  onderzocht. 
Veie  gevallen  — zoo  schreef  dondeks  — interesseeren  iiiij  ais  physio- 
logisch  probleem  ; niaar  het  kon  ook  niet  nitbliiven,  dat  die  nieuwe 
bron  van  kennis  ook  een  nieuwe  bron  van  onderwijs  nioest  worden, 
en  zoo  werd  al  spoedig  het  physiologisch  laboratorinm,  zij  het  op 
kleine  schaal,  een  oogheelkundige  kliniek,  ivaar  de  geneesheeren  hunne 
lijders  brachten,  om  door  donders  te  worden  onderzocht.  De  ruinite 
van  het  toch  reeds  zeer  beknopte  laboratorinm  werd  daarvoor  spoedig 
te  bekroiiipen. 

Aanvankelijk  werd  op  de  Hoogt,  tegenover  het  laboratorinm  een 
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kjimer  o-elimird,  eii  kort  fliiariia  een  toeii  oii<^ebriiikt  geboiiw,  dat  voor 
eholerao-astlnii.s  was  bestciiid  aaii  bet  Hao*iiiieli()f,  door  de  iStedelijke 
lt(‘o-eeriiio-  welwilleiid  at‘o;estaaii. 

Stiidie  en  onderwijs  wedijverden  liier  niet  de  zviclit  om  liiil])beli{)e- 
vende  lijders  te  liel])en,  en  z66  ontwikkelde  zicli  bij  ik)NI)KI{S  en  bij 
zijne  leerlin^en  ]iet  verlan^*en  oni  niet  sleciits  een  polikliniek,  niaar 
ook  een  gasthnis  tot  verpleging  van  oogzieken  te  verkrijgen.  De 
reclitmatiodieid  van  dit  verlano-en  lao’  voor  de  hand,  en  Neerlainrs 
liefdadigheid  kwani,  aks  bet  ware  van  zelve,  liare  linlpiniddeien  )ned(‘ii. 
Een  rniin  en  dnelniatig  woonhuis  aan  liet  Bagijnebof  werd  aangekoclit 
eu  geineiibeld.  Een  o5-tal  bedden  vonden  daar  jilaats.  Een  (Oillege 
van  Regenten  ontwierp  de  statiiten,  vroeg  daarop  de  Koninklijke 
bewilliging  en  belastte  zicli  met  alles  wat  tot  het  oeconomiscdi  belieer 
betrekking  liad.  Z66  werd  het  door  doxdkhs  ontworpen  plan  tot 
opricliting  van  een  Nederlandsch  (lasthuis  voor  belioeftige  en  niinver- 
mogende  ooglijders  verwezenliikt.  doxdmhs  gaf  er  het  onderwij;^  in 
de  oogheelknnde.  en  werd  daarin  bijgestaan  door  Dr.  ir.  sxkllkx. 

Voor  de  verdere  geschiedenis  van  het  Gasthnis  verwijzen  we  naar 
de  Jaarverslao;en  der  Stichtino;,  die  in  de  eerstvolo;ende  25  iaren  door 
DoXDKiis  zipi  nitgebracht  en  daarna  door  Dr.  n.  sxeij-ex,  die  aanvan- 
kelijk  ais  inwonend  Geneesheer,  dan,  bij  de  nitbreiding  van  het  genees- 
knndig  personeel,  ais  Geneesheer,  en  later  bij  Kon.  Besluit  van 
17  November  1877,  ais  Hoogleeraar  in  de  oogheelknnde,  tot  de  verdere 
ontwikkelino’  van  het  Gasthnis  en  van  het  onderwijs  in  de  ooo-heel- 
knnde  nox  deus  heeft  bijgestaan  en  ten  slotte  vervangen,  totdat  hem 
met  1 April  1809,  op  zijn  verzoek,  eervol  ontslag  is  verleend  ; bij 
Besluit  van  H.  M.  de  Koningin,  van  0 Februari  1 899  is  de  betrekking 
van  Hoogleeraar  overgegaan  aan  Dr.  n.  sxelt,ex  jr.,  die  op  14  Ajiril 
1899  met  een  openbare  rede  dit  anibt  heeft  aanvaard.  Intusschen  blijft 
Brof.  H.  SXELT;EX  SR.  als  iiimerslwey-] >uuu‘ieiir  aan  het  Gasthnis  voor 
ooglijders  vcrbonden . 

0})  den  bouw  van  het  nieuwe  Gasthnis  komen  we  aan  het  slot  van 
dit  overzicht  terug. 

De  opricliting  van  een  Gasthnis,  iiitsluitend  voor  ooglijders,  was 
hier  te  lande  destijds  een  nienw  denkbeeld.  Tot  zooverre  beschonwde 
men  de  operaticve  oogheelknnde  als  een  onderdeel  van  de  chirurgie  ; 
de  oogoperatien  geschiedden  door  den  chiriirg,  en  de  patienten  werden 
o])  de  algemeene  chirnrgische  zalen  verpleegd,  zonder  dat  van  de  hier 
vereischte  bijzondere  conditien  eenige  notitie  werd  genomen.  Polikli- 
nieken  dateeren  reeds  van  langer.  Te  Utrecht  werd  een  eerste  polikliniek 
voor  ooglijders  o])gericht  door  den,  lielaas,  te  vroeg  overleden  Hoog- 
le('raar  jax  axdriks  am  eder.  Tot  diens  vele  verdiensten  Ixdioort  (h‘ 
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o])riclitino\  JUiii  de  Utreclitsche  Hooo-eschool  Vfin  een  ])olildiiiiek,  iiit- 
slulteiid  voor  ()()o-/i(‘keii  hestcMiid,  jilwaiir  aan  vele  lijders  (lo(‘l matior 
liiil])  is  v('rstr<‘kt,  imi  ret‘ds  voor  vtd(‘  o-(Mi(H'skinidi<>vii  de  weo-  dei- 
ooo-lH‘elkiinde  is  o-eliaand.  Veel  vro(‘o’(‘r  reeds  is  liier  laiidi*  en  wel 
door  deii  heroeiudiMi  bokk if avk,  1 looo-](‘eraar  te  Leiden,  t‘en  atzoiiderlijki' 
])olikliiiiek  voor  ooo-lijdei-s  o-eojiend.  Onder  de  o-e/anienlijke  werkeii 
van  lioKioiAVK  is  (‘eii  afzoiiderlijk  deel  aaii  de  ziekteii  der  ooo-eii  gewijd. 

Klders  vindiMi  W('  reeds  v(‘el  vro(‘o'er  s])i‘ciale  liaiidleidiiioMMi  voor  oog- 
heelkinidiov  heliandeliiio-.  Het  ondste  is  liet  beroeiiide  werk  : »Au(fcit- 
van  0.  BAimscii  von  KiiNiosmiiioK,  Dresden  IbHJl,  waarvan  een 
fra.ii  exeni])laar  o])  de  Tentoonstellino;  voorlianden  zal  zijn. 

1 )e  o’eseliic‘dtM]is  van  ooodieelknndio-e  verpleo-ino-  valt  uit  deii  aard 
der  zaak  veelvnldio-  sanien  met  de  o-escliiedenis  van  liet  ooo-lieelknndio- 
onderwijs.  Heiden  ont.leenen  veel  aan  elkander. 

d'er  wille  van  ln‘t  onderwijs  worden  de  meest  lielangrijke  o-evallen 
bijeeno-ebraelit;  en  evenzeer  de  vereisclite  hnlpmiddelen  en  de  beste 
kracliten,  die  en  aan  bet  onderwijs  en  aan  de  beliandeling  ten  goedc 
nioeten  komen. 

We  willen  daarom,  in  de  eerste  plaats,  onzen  blik  ricbten  naar  de 
academisclie  inriebtino-en  ter  ver])leo-ino-  en  behandeling  van  ooglijders. 

'^JV  Amsterdam  was  sedert  1828  tot  1853,  onder  Prof.  v.  b.  'inr.Axns, 
de  behandelino-  van  oogzieken  en  het  onderwijs  in  de  ooo-heelkiinde 
een  onderdeel  van  de  algemeene  heelknnde.  In  1853  werd  door  ttlaxus 
JUXTOB  (j.  w.  in)  een  polikliniek  voor  ooglijders  geopend,  die  hij  ecliter 
in  185C)  aan  Dr.  hoyack  heeft  overg-edrao-en.  Na  een  lano-diirio-e  ziekte 
maakte  de  dood  een  einde  aan  het  verdienstelijk  streven  van  iioyac'K, 
en  werd  tijdelijk  tot  Jannari  1867  de  kliniek  door  zijn  assistent  Dr. 
B A R KXDRKCi  iT  voortgezet. 


Bij  gelegenheid  van  de  reorganisatie  van  het  geneeskundig  onder- 
wijs aan  het  Athenaeum  Illustre  werd,  bij  schrijven  van  31  December 
1867,  door  den  Burgemeester  van  Amsterdam,  r.  rook,  de  betrekking 
van  Lector  in  de  ooo-heelknnde  aangeboden  aan  Dr.  ii.  sxbim.kx.  Deze 
verlangde  echter  aan  het  (lasthuis  te  Utrecht  te  blijven  en  bedankte. 
Daarop  werd,  in  1868,  Dr.  w.  ai.  oi'XXtxo  benoemd,  aanvankelijk  tot 
Lector,  later  tot  Hoogleeraar. 

De  polikliniek  voor  ooglijders  bereikte  weldra  een  belangrijk  cijfer, 
maar  de  verpleging  liet  veel  te  wensclien  over.  De  meest  ernstige 
gevallcn  lagen  in  het  Binnen-Gastliuis  op  de  zoogenaamde  blinden- 
kamer,  en  werden  daar  verpi eegd  te  midden  van  audere  operatieve 
cliirurgische  gevallen;  terwijl  deze  en  de  ooglijders  door  hetzelfde 
jiersoneel  werden  verzorgd  1).  (Inxxixo,  die  een  leerling  was  van  de 


1)  Ten  (lcol(^  mitlonml  nfiii  coii  artikel  in  liot van  5 Moi  1 899,  v It. 


UtreclitHche  Sdiool,  eii  die  {ildaar  de  voordeelen  had  gezien  van  een 

atzonderlijke  Inrichting  voor  ooglijders,  kon  dezen  toestand  niet  be- 

vredigen  en,  toen  het  bleek  dat  van  de  zijde  der  Stedelijke  Regeering 
voorloopig  geen  afdoende  verbetering  moclit  worden  verAvacht,  richtte 
liij  zich  tot  de  Hoogleeraren  c.  n.  tilanus  en  .t.  vax  oeuns,  met  het 

verzoek  om  zich  met  hem  te  vereenigen,  ten  einde  pogingen  te  doen, 

langs  anderen  weg  tot  verbetering  te  geraken. 

Beiden  gaven  gevolg  aan  dit  verzoek  en  met  nog  elf  andere  invloed- 
rijke  ingezetenen  van  Amsterdam  werd  een  voorloopig  Comite  gevormd 
om  ook  te  Amsterdam  een  inrichting  voor  ooglijders  te  stichten. 

Namens  dit  Comite  werd  door  Dr.  gijxxixg  in  een  vergadering  op 
den  29^tcn  December  1870,  een  Rapport  uitgebracht,  over  de  wijze 
waarop  zoodanige  Inrichting  zou  kunnen  tot  stand  gebracht  worden, 
en  van  de  beginselen,  die  daarbij  op  den  voorgrond  gesteld  zouden 
worden.  Deze  waren  in  hoofdzaak  de  volgende;  lo.  de  Inrichting 
moest  zijn  ten  algemeenen  nntte,  zoodat  ze  toegankelijk  zou  zijn  voor 
alie  standen,  terwijl  de  lijders  gelegenheid  zouden  hebben,  zich  aldaar 
te  doen  behandelen  door  den  oogarts  hunner  keuze;  en  2o.  dat  de 
hiilp  door  de  Inrichting  te  verstrekken,  voor  zooverre  dR  betreft  de 
niet  geheel  onvermogenden,  het  karaktcr  van  »sdf-help'  zou  dragen. 

Toch  was  het  duidelijk,  dat  de  kosten  van  liet  te  stichten  gebouw 
en  van  het  onderhoud  daarvan,  althans  voor  een  groot  cfeel^  uit  vrij- 
willige  bij dragen  zouden  moeten  bestreden  worden.  Circulaires  werden 
rondgezonden,  met  het  gunstig  resultaat,  dat  de  benoodigde  som,  ruim 
60  duizend  gulden,  na  3 jaren  bijeengebracht  was. 

Thans,  na  25  jaren  van  toewijding,  heeft  guxxixg  het  Directeur- 
schap  nedergelegd  en  is  door  het  Comite  van  Regenten  Dr.  m.  juda 
tot  zijn  opvolger  benoemd.  Het  professoraat  was  reeds  vroeger  door 
GUXXIXG  nedergelegd,  omdat  gezondheidsredenen  hem  daartoe  noopten. 
Tot  zijn  opvolger  werd  door  den  Gemeenteraad  van  Amsterdam  Dr. 
M.  STRAUB  benoemd. 

Deze  beschikt  nu  over  enkele  doelmatige  zalen  in  het  Binnengast- 
huis,  waar  hij  zijne  lesscn  geeft  en  een  beperkt  aantal  patienten  kan 
doen  verplegen.  Deze  inrichting  is  echter  van  voorloopigen  aard;  een 
weldadige  hand  heeft  bij  erllating  een  belangrijke  soinme  gelds  be- 
schikbaar  gesteld,  om  daarvoor  een  aan  alie  eischen  voldoend  acade- 
mische  kliniek  met  laboratorium  en  ruimte  voor  onderwijs  te  doen 
verrijzen  I 


De  wet  tot  regeling  van  bet  Hooger  Onderwijs  van  28  April  1876 
Bchrijft  voor  dat  onderwijs  in  de  oogheelkunde  moet  ivorden  gegeven 
aan  niinstens  een  der  Rijks-Universiteiten.  Aan  dit  voorschritt  was 


reeds  aail  de  U niversiteit  van  Leiden  voldaan  1),  door  de  benoeming 
vaii  Dr.  I).  DoiJEU,  in  18(39,  tot  Hoogleeraar.  Ook  hier  waren  riiimte 
en  hnlpmiddelen  onvoldoende.  Eerst  voor  den  opvolger  van  doijek, 
Prof.  w.  KOSTER  Gz.,  bleef  liet  weggelegd,  om  verbetering  van  hiilp- 
middelen  en  van  ruinite  te  erlano^en.  We  laten  hier  volgen  wat  de 

C7  O 

Hoogleeraar  ons  omtrent  de  tegenwoordige  inricliting  welwillend  heeft 
niedegedeeld. 

Een  afzonderlyke  afdeeling  aan  het  Rijks-Ziekenhuis  te  Leiden  is 
bestemd  voor  het  onderwijs  in  de  oogheelkunde.  Het  is  geen  liefdadige 
instelling,  niaar  het  is  eene  inrichting,  waar  den  studenten  rnimschoots 
de  gelegenheid  wordt  gegeven  met  de  verschillende  ooo-ziekten  bekend 
te  worden  en  de  behandeling  te  volgen.  Natuurlijk  wordt  ook  hier 
niet  nit  het  oog  verloren,  dat  het  heil  van  den  patient  de  eerste  en 
hoogste  wet  nioet  blyven. 

Ter  opneniing  van  patienten  zijn  drie  zalen  beschikbaar,  waar  26 
lyders  verpleegd  kiinnen  worden.  Behalve  in  de  groote  vacantie  zijn 
deze  plaatsen  bijna  altijd  bezet.  Patienten,  wier  lijden  gevaar  voor 
besmetting  oplevert  voor  audere  patienten,  worden  bovendien  in  de 
barakken  gehnisvest.  Voor  de  behandeling  der  poliklinische  patienten 
is  een  rnime  zaal  bestemd,  die  direct  met  de  college-zaal  en  de  in- 
strnmentenkamer  in  verbinding  staat..Van  hier  voert  een  deur  in  een 
kleine  donkere  kamer,  waar  4 plaatsen  zijn  voor  het  onderzoek  met 
den  oogspiegel.  De  patienten  wachten  in  een  portaal,  dat  in  den  zomer 
koel  en  Inchtig  is  en  des  winters  goed  verwarmd  en  ruim  geventileerd 
kan  worden.  Voor  de  oefeningen  in  het  oogspiegelen  is  er  een  afzon- 
derlijke  groote  oogspiegelkamer  met  15  electrische  lampen ; de  plaatsen 
zijn  door  houten  schotten  gescheiden,  zoodat  de  student  door  het  licht 
der  andere  lampen  niet  gestoord  wordt.  De  semi-artsen  vinden  in  de 
morgenuren  in  de  collegezaal  gelegenheid  de  gezichtsscherpte,  het  ge- 
zichtsveld,  de  kromming  van  het  hoornvlies  enz.  te  bepalen.  Op  deze 
wijze  kan  het  onderzoek  der  patienten  voortgaan,  terwyl  de  studenten 
rnimschoots  gelegenheid  hebben  zich  practisch  te  bekwamen. 

De  oogoperaties  worden  uitgevoerd  in  een  operatiekamer,  grenzende 
aan  de  mannen-  en  vrouwenzaal.  Bovendien  vindt  men  hier  een  kamer 
voor  de  hoofdverpleegster  en  eene  dienstkeuken.  Op  de  tweede  ver- 
dieping  geeft  een  ruim  laboratorium  de  gelegenheid  tot  wetenschap- 
pelyk  onderzoek.  Bovendien  is  er  een  afzonderlijk  vertrek,  dat  geheel 
donker  gemaakt  kan  worden,  voor  experimenten  van  physiologisch- 
optischen  aard.  Op  dezelfde  verdieping  bevinden  zich  de  slaapkamers 
der  pleegzusters.  De  kamers  van  den  geneesheer-assistent,  de  eetzaal 


1)  Verg,  liet  lOde  jaarverslag  van  het  Ned.  Gasth.  v.  Oogl.  1869,  blz.  23. 
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en  recrentiezciiil  der  zustrei’s  en  der  liooldver])lee^sters,  de  a])otheek,  de 
kenkens  enz.  hevinden  zieli  in  (‘en  aiider  o*ed(‘e1t(‘  van  liet  llijks- 
/iek(‘iiluiis. 

Aan  d(‘  aldeidino-  zijn  ver])onden  (‘en  inwonend  Assist(‘nt,  e(‘ii  lIof)td- 
ver])l(‘e^’sters  en  vijf  Ziist(‘rs,  benevens  e(‘ii  laboratoriii nibediend(‘.  Ov(‘r 
meerdere  ver])l(‘(‘o-st(‘rs  kan,  indien  noodi^,  worden  )>(‘seliil\t. 

O])  deze  afd(‘eHno’  word(‘n  de  ])ati(biten  k()st(‘l()os  v(‘r]>leei>’d  en  Ije- 
liandeld;  ook  voor  d(^  kl(‘edii]o- wordt  _o\‘/()ro'd.  All(‘(‘n  bijzondere  kosten, 
ais  nito-aven  voor  brill(‘n,  kiinstooovn  enz.  ne(‘int  d(‘  afdeelino’  niet 
voor  liare  rekenino;. 

De  ziekten  df^r  ]iati(niten,  die  Ycr])le(^o'd  worden,  zijn  nieest  van 
(‘rnstio*en  aard,  zoodat,  ofsclioon  liet  aantal  bescliikbare  bedden  niet 
o;root  kan  genoeind  Avorden,  toeli  voor  li(‘t  onderAvijs  (‘en  voldoende 
leerstof  aanwezig  is.  Ook  in  de  ojieraties  die  V(‘rridit  word(‘n,  bestaat 
een  bevredigeiide  afwisselino’. 

De  aard  van  de  in  liet  Kijks-Ziekenhnis  bidiandelde  oogziekten  blijkt 
nit  de  volgende  cijfers. 

In  181>8  werden  poliklinisch  beliandeld  1801  ]iatienten ; opgenoinen 
in  liet  Ziekenhuis  Averden  102  ooglijders,  terwijl  1 71  grootere  o]ierati(‘s 
werden  verricht,  Avaarondcr  28  cataract-extracties.  Daarbij  nioet  nog 
worden  opgemerkt,  dat  van  lialf  Jiini  tot  lialf  Octob(‘r,  av egens  de 
verboiiAving,  geen  patienten  konden  Avorden  ojigenonien,  en  er  dien 
tijd  ook  niet  Averd  geopereerd. 

In  de  tAvee  eerste  maanden  van  1800  Averden  55  grootere  ojieraties 
verricht,  Avaaronder  13  cataract-extracties. 

Acd/cn,  de  eerste  Universiteit  Avaar  een  leerstoel  Averd  ingesteld 
voor  liet  onderAviis  in  de  oogheelkiindc,  biedt  nog  steeds  aan  de  stii- 
denteii  riiinisclioots  de  gelegenlieid  oiii  zich  in  de  kennis  van  dit  de(‘l 
der  o-eneeskande  te  bekwamen. 

o 

.Sedert  liet  begin  van  1875  is  te  Groningen  ais  ooglieelkiindige  ge- 
vestigd  gcAveest  Dr.  m.  n.  mui.dkk,  leerling  van  de  Utreclitsclie  Scliool, 
die  aldaar  aan  liet  Gasthiiis  voor  Ooglijders  geriiimen  tijd  iiiAvonend 
geneeslieer  is  geweest.  In  1878  werd  liij  ais  privaat-docent  aan  de 
Groningsclie  Universiteit  verbonden.  Later,  toen  de  ooglieelkiinde  een 
exanienvak  was  ge  worden,  Averd  hem  de  titel  van  Hoogleeraar  verleend. 

Geen  Universiteit  is,  Avat  de  inrichting  van  Gasthiiizen  betreft, 
langer  stiefnioederlijk  bedeeld  gelileven,  dan  die  van  Groningen.  A"oor 
de  oogheelkundige  kliniek  inoest  daaroni  noodzakelijk  een  afzonderlijk 
gebouw  worden  bestenid.  Aanvankelijk  werd  een  Avoonliiiis  geliniird. 
8])oedig,  in  1870,  werd  o])  bescheiden  scliaal  een  inrichting  tot  be- 
liamhding  en  verjileging  van  behoeftige  ooglijders  geboiiwd.  Door  d(‘ 
t()(m(‘in(‘nd(‘  (‘ischeii  van  oiidm'wijs  en  ver])l(‘ging,  is  tbans  iiitbreiding 
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Mi  LDKU  Olis  nuvldt  oiidrcnt.  liet  ])l;iii  viiii 
zooiils  die  door  lieiii  is  oiitworjxMi. 


volo-eii  Wcit  de  Hooodeeraar 
verboii vviiio-  (mi  iiitl)r(*idiiio’, 


liet  teo;eiiw<^oi’dio’  o-ebomv  lieeft  op  de  eerste  etao-e  4 kairiers  voor 
d('  verpl(‘o’iiio-  y;ui  jiatieiiteii  met  Ib  lieddioi;  beiiedmi  /ijn:  waclit- 
Icaiiier,  eolleo-ekamer  eu  een  kamer  voor  de  judikliiiiek  met  vrij  o-roote 
doiikere  kaiiier  voor  ’t  ooo-s])ieo’(den.  Boveiidieii  een  laboratoriiim. 

Daar  vooral  de  ruimte  voor  de  verjilegino-  va,u  jiatieiiten  veel  te 
weiiselien  overlaat,  wordt  er  iiii  een  iiienvve  vlenovd  bijgebouwd. 

Alsdan  znllen  er  zijn  Ib  bedden  voor  manncn  en  Ib  voor  vronwen, 
ieder  met  een  kamer  voor  een  pleep;znster.  Bovendien  zijn  er  twee 
kamers  voor  een  direcdrice  en  wordt  in  den  betrekkelijk  kleineii  tnin 
een  vrij  groote  kamer  gebonwd,  waar  de  patienten,  die  nit  mogen 
gaan,  zoowel  ’s  zoniers  ais  ’s  wintcrs  verblijf  knnnen  bonden,  ojxlat  ze 
niet  altijd  op  de  zalen  blijven  zitten. 

Beneden  is  de  wachtkamer,  collegckamer,  kamer  voor  de  polikliniek, 
donkere  kamer  en  een  laboratoriiim. 

De  Jnricbting  is  gelieel  bestemd  voor  belioeftige  ooglijders  en  voor 
liet  onderwijs;  sleclits  bij  nitzondering  znllen  enkele  patienten  worden 
o])genonien,  die  iets  voor  de  beliandeling  betalen. 

De  verbonwing  zal  ono’eveer  /‘80,000  bedragen,  welke  gelden  ge- 
vonden  ziin  door  een  leening  a 4 pCt. 

De  (.Temeente  en  Provincie  (.Troiiingen  geven  ieder,  zoodra  het 
gebonw  gereed  zal  zjiii  een  jaarlijkscli  snbsidie  van  f 1400  en  de 
8taat  betaalt  voor  liet  aldaar  gegeven  onderwijs  _/’3000  per  jaar.  De 
verplegingskosteii  bedragen  /‘0.80  per  dag  voor  Provincie  en  (lemeente 
(Ironingen  en  / 1. — voor  personen  bniten  de  Provincie  woonaclitig. 

De  Inricliting  is  betrekkelijk  eeiivondig,  iiiaar  zal  tocli  aan  de  be- 
lioeften  voldoen. 


Wij  zijn  betrekkelijk  nitvoerig  geweest  in  de  besclirijving  van  de 
Inriclitiiigen  voor  ooglijders,  die  verbonden  zijn  aan  de  Universiteiten, 
onidat  deze  een  dnbbele  strekking  liebben,  nl.  om  direct  liiilp  te  ver- 
scliatfen,  niaar  ook  om  bij  de  aanstaande  geneesknndigen  de  kennis 
der  ziekten  van  het  oog  en  de  daarvoor  vereisclite  beliandelino'  te 
doen  kennen. 


Ook  biiiten  de  Universitaire  Inriclitiiigen  liebben  zicli  klinieken 
ontwikkeld.  Vooral  in  de  groote  steden  deed  de  belioefte  zicli  daaraan 
ge  voci  en. 


In 


1 8bb 


wnrd  door  een  commissie  van  geneesknndigen 
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een  begin  van  uitvoering  gegeveii  aan  een  plan  tot  vestiging  van  een 
oogziekenhuis  in  de  gemeente  Rotterdam,  en  daartoe  de  hulp  der 
algemeene  liefdadigheid  ingeroepen. 

In  het  ontworpen  plan  werd  aanvankelijk  gerekend  op  een  geraid- 
deld  getal  van  40  patienten,  en  de  kliniek  op  24  bedden ; »Waar 
»Utrecht  reeds  jax’en  met  zijn  Gasthuis  voor  ooglijders”  — aldus 
Inidde  de  circnlaire  — »zoo  velen  ten  zegen  is  geweest;  waar  Am- 
»sterdam  nog  kort  geleden  het  kapitaal  heeft  bijeengebracht,  om  een 
»dergeliike  Stichting  tot  stand  te  brengen ; waar  in  het  Buitenland 
»tallooze  gelijksoortige  Instellingen  bestaan,  daar  zal  Rotterdam’s  lief- 
»dadigheidszin  slechts  behoeven  te  worden  aangesproken  om  hier  een 
»Gesticht  te  doen  verrijzen,  dat  de  menschlievende  bestemming  heeft 
»onvermogende  ooglijders  op  te  nemen  en  hun  leed  te  verzachten.” 

Weldra  is  deze  wensch  vervuld  geworden.  De  vereischte  som  van 
60  mille  kwam  bijeen,  een  Vereeniging  met  Bestunr  behartigde  de 
financieele  belangen.  Yolgens  het  33ste  Jaarverslag,  loopende  over  het 
jaar  1898,  verhengt  de  Vereeniging  zich  in  een  geldelijken  steun  van 
de  Provincie  Znid-Holland,  thans  ten  bedrage  van  /3000,  en  van  de 
stad  Rotterdam  van  /’3650,  terwijl  verschillende  gemeenten  der  Pro- 
vincie nog  /’337  bijeenbrengen. 

Het  gebonw  is  herhaaldelijk  nitgebreid  en  verbeterd.  Het  aantal 
minvermogenden,  dat  aldaar  hulp  kwam  zoeken,  bedroeg  over  1898 
het  belangrijk  cijfer  van  5054  personen.  Voor  zooverre  nit  de  Ver- 
slagen  blijkt,  heeft,  van  den  beginne  af,  de  Geneesheer  en  Oogarts 
Dr.  j.  H.  DE  HAAS  de  behandeling  dezer  talrijke  lijders  alleen  en  eigen- 
handig  bezorgd.  In  den  regel  werkt  hij  zonder  assistentie ; maar  daar- 
door  mist  deze  stichting  de  verdienste  van  een  oefenschool  te  zijn 
voor  hen,  die  het  verouderend  geslacht  zullen  moeten  vervangen. 

We  herinneren  ons  dat  donders  eenio;  leedgevoel  niet  kon  onder- 
drukken,  omdat  bp  de  oprichting  dezer  Stichting  er  in  het  geheel 
niet  aan  gedacht  bleek  te  worden,  om  eenig  verband  te  stellen  tnsschen 
het  eigen  streven  en  het  werken  op  dit  gebied  in  de  omgeving.  Donders 
had  de  illnsie  gekoesterd,  dat  bij  de  verdere  nitbreiding  van  de  be- 
oefening  der  oogheelknnde  in  Nederland,  waartoe  hp  zelf  den  aanstoot 
had  gegeven,  een  zekere  samenwerking,  onderling  en  ook  met  de 
Universitaire  Inrichtingen,  zou  worden  beoogd.  Daardoor  zonde,  zoo 
betoogde  donders,  de  behartiging  van  het  direct  belang  der  talrijke 
lijders  tevens  dienstbaar  worden  gemaakt  aan  de  bevordering  van  de 
wetenschap,  die  indirect  later  aan  de  hiilpbehoevenden  ten  goede 
moet  komen. 

Bij  de  Rotterdamsche  Vereeniging  heeft  een  tegengesteld  beginsel, 
sedert  de  oprichting  en  thans  na  34  jaren  nog  steeds,  op  den  voor- 


oTOiid  gestcian.  7A]  lioiidt  vast  aaii  eeii  streii^'  isolemciit,  ook 
tegeiiover  de  zustervereeiiigingen,  die  op  hetzelfde  geljied  iievens 


zeJfs 


haar 


zyn  verrezen. 

In  1875  had  zicli  in  Rotterdam  ais  oogarts  gevestigd  L)r.  f.  d.  a.  c. 
VAX  MOTiL.  Uit  den  aard  der  zaak  kreeg  deze  ook  minvermogende 
ooglijders  ter  behandeling;  aanvankelijk  alleen  poliklinisch,  niaar  aliengs 
ontstond  een  tweede  kliniek  met  gelegenheid  tot  verpleging,  oors])ron- 
kelyk  op  bescheiden  schaal,  later  zich  nitbreidend  en  thans  over- 
o*ebracht  naar  een  ruiiner  hnis  aan  de  Lenveliaven  No.  86.  Volgens 
de  verslageii  lieeft  ook  deze  Inrichting  een  eigen  Bestnur  en  veel 
geldelijke  bijdragen.  In  1898  verstrekte  ze  biilp  aan  1762  patienten. 

Sedert  dien  lieeft  zich  liet  aaiital  oogartsen  in  Rotterdam  verdub- 
beld,  door  de  vestiging  aldaar  van  de  Heeren  u.  j.  blok  en  Dr.  j.  p. 
VAX  DEE  BEroH.  Zal  liiemiede  ooli  liet  aantal  klinieken  voor  minver- 
niogenden  worden  verdiibbeld,  of  zal  een  jonger,  meer  onbevangen 
geslaclit,  gedaclitig  aan  de  denkbeelden  van  doxdees,  de  voordeelen 
erkennen  van  sanienwerkino;  en  van  vereeniging  der  beide  beginsels : 

O O O o 

liet  streven  om  te  lielpen  en,  tevens,  oni  voor  wetenscliap  en  kennis 
by  zichzelf  en  bij  anderen  te  kweeken?  Vis  unita  fortior! 


Ook  ’s  Clravenliage  lieeft  sedert  1890  een  eigen  Gastliuis  voor  oog- 
lijders met  doelmatige  rninite  voor  polikliniek.  Aan  liet  lioofd  staat 


78  — 


een  kuiidio'  ( leiieeslieer-I )ir0cteiir,  Dr.  ,m. 
Ufcreclitsclie  vschool.  Hij  wordt  door  joii^ere 
tor  /ijde  o^estcitiii.  De  iiiriditiiio-  voldoet 
kleiii,  n;iar  de  eisclieii  dt's  tijds  iiio-ericlit 
We  stelleii  er  ])rijs  o])  lii(‘r  te  o’(‘veii  de 


f!.  MoiJVLV,  l(‘erlino-  vaii  de 
oo^artsen,  ais  assistenten, 
in  alie  o])zic'hten  ais  een 
ziekenhnis  voor  ooo-ljjders, 
afl^eeldin^  van  den  vrien- 


delijkeii  gevel. 

Yolgeiis  liet  laatste  verslao-  bedroeo'  liet  aantal  lieliaiidelde  ooodijders 
over  het  jaar  1898,  414(i  patieiiteii  en  werden  220  ])ersoiien  ter  ver- 
pleodiio;  opo'enoinen  met  1887  verpleec^dageii. 

De  liirichtiiig  geniet  een  jaarliiksclie  snbsidie  der  Demeeiite  van 
/1500  en  der  Proviiicie  Znid-Holland  van  / 1000.  Verder  wordt  door 
vri]willige  gitlen  in  de  bestrijding  der  kosten  voorzien. 

Jamnier,  dat  ook  ’s  Hage  bedreigd  wordt  met  versplintering  van 
krachten.  Er  is  nl.  een  kliniek  voor  speciale  ziekten  opgericlit,  met 
eene  voor  oogziekten,  die  geheel  hetzelfde  doel  beoogt  ais  de  Inricli- 


ting  van.  Dr.  Bonvix. 

Nog  veel  meer  dan  hier  te  laude  is  er  in  Diiitschland  en  ook  elders 
een  overvoer  op  de  markt  der  oogheelkundige  specialiteiten  gekomen, 
die  ten  slotte  niet  teii  voordeele  der  patienten  dreigt  te  worden. 

Voor  de  toekomst  is  het  wenschelijk,  dak  in  de  groote  steden  de 
verschillende  oogartsen  tot  meerdere  samenwerking  konien,  en  dat  op 
de  kleinere  plaatsen,  die  geen  voldoend  materieel  voor  specialiteiten 
opleveren,  deze  zich  tevens  met  audere  takken  der  geneesknnde  ziillen 
liezig  honden. 


Een  belangrijk  onderdeel  van  de  oogheelkunde  is  het  toezicht  o]> 
de  gezichtsscherpte  hij  de  beambten  der  8})oorwegen  1).  Hier  is  niet 
alleen  het  belaiig  van  het  individu  op  het  spei;  maar  onvoldoende 
gezichtsscherpte  kan  een  gevaar  worden  ook  voor  het  reizend  publiek. 
Doxdeiis,  het  belang  hiervan  inziende,  heeft  weten  te  bewerkeii,  dat 
alie  aanstaande  beambten  aan  een  volgens  Keglementen  vastgesOdd 
onderzoek  worden  onderwor])en.  Yerder  van  af  het  45^^t*^‘  jaar,  waii- 
neer  de  seniele  verschijnselen  te  wachten  zijii,  wordt  alie  5 jaar  eini 
1 1 erk en ri n g ingesteld . 

Voor  de  eerste  keuring  zijii  0}>  verscliillende  ])laatseii  oogartsen 
aangewezen.  Dit  zijn  voor  de  8taatss])oorwegen  in  de  eerste  ])laats  de 
Eerste-l.leiieeslieer  aan  het  Nederlaiidsch  (histhuis  voor  Ooglijders  te 
Dtrecht  en  verder  Dr.  .m.  ,n  oa  te  Amsterdam,  Dr.  .m.  j.  iioi^vix  te 
’s  Hage,  Dr.  f.  d.  a.  c.  vax  moli,  te  Kotterdam,  Dr.  imi.  j.  .i.  ooui  te 
Hreda,  Dr.  l.  f.  dfxhv  te  Heimond,  Dr.  .i.  ?,  o.  vax  mni  mfek  te 
Maastricht,  Dr.  c.  xicolaI'  te  Nijmegen,  Dr.  c.  .ma.\'I’s  te  Arnhem, 

1)  Vcrg,  3Gstc  Jaarverslug  G.  v.  p.  1(3.  ' 
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I)r.  .1.  xoYox  te  Zwolle,  Prof.  m.  k.  mim-dki?  te  ( Jroniiio-cn,  l)r  ,i,  v.  \. 
iiAMKK  te  Leeuwjirden. 

liulieii  liet  voorkoiiit,  dtit  de  lieiiiiilite  iiieeiit  te^’eii  de  uits])rcicik  der 
keuriiio-  bezwareii  te  kuiiiieii  inljreiij^eii,  daii  kiin  liij,  niits  bimieii 
zes  wekeii,  keiiriiio-  in  hooo-er  beroe])  tUiiivragen,  welke  te  Utreeht 
iicui  bet  Ned.  (bistli.  v.  Oood.  ovsobiedt  door  dcni  (ieneeslieer-I )irecteur 
Prof.  n.  sM-a-uox. 

Ook  Yoor  l()0})eiide  belniiideliiio*  bij  liclite  oug’ziekteii  zijii  op  ver- 
schillende  pbiatseii  oognrtseii  ciaiigewezen.  Jndieii  verpleodn^'  in  een 
o’astbni8  wordt  noodig  geaclit,  dan  knnnen  zij,  volgens  overeenkonist, 
worden  ojigenomen  in  liet  Ned.  Gasth.  v.  Oogl.  te  Utreclit  ot  in  de 
Inrichting  voor  Ooglijders  onder  bebeer  van  Prof.  m.  h.  MOLDim  te 
Groningen. 


In  de  geseliiedeiiis  der  ooglieelknndige  ver])leging  in  Nederlaiid 
gednrende  de  laatste  balve  eenw  wordt  een  belangrijke  plaats  iiige- 
iionien  door  lu't  Nederlandseli  Gastbnis  voor  Ooglijders  en  ons  over- 
zielit  zoii  onvolledig  zijn,  zoo  we  daarbij  niet  wezen  0]>  de  sticbting 
van  het  nienwe  gelionw,  dat  tevens  tot  toonbecdd  verstr(‘kt,  van  wat 
van  een  gastbnis  voor  ooglijders  niag  worden  verwaelit, 
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Voor  de  meer  iiitvoerio-e  besclirijving’  van  liet  ^ebouw  verwijzen  we 
miar  liet  40«^^  Jaarverslao'  van  die  sticliting.  Alleen  willen  we  hier 
kortelijk  iiieldiiig  makeii  van  de  beginselen,  die  aan  de  plaiinen  teii 
groiidslag  zijn  gelegd. 

In  de  eerste  plaats  herinneren  we  er  aan,  dat  aan  de  giften,  die 
liet  vereisclite  kapitaal  liebben  geleverd,  de  bedoeling  was  verbonden, 
dat  liet  tevens  zou  strekken  tot  een  monninent,  gewijd  aan  de  nage- 
dachtenis  van  dondkhs,  den  grondlegger  der  oogheelkunde  in  Nederland. 

Daarom  is  de  o;evel  trotsch  en  monnmentaal.  Voor  het  overise  is 
in  de  inrichting  geen  andere  luxe  aangebraclit,  dan  die  van  ruimte 
licht,  lucht  en  doelmatige  indeeling. 

Er  zijn  drieerlei  ingangen.  De  hoofdingang  aan  het  midden  van  het 
front  voert  over  den  corridor  onmiddelijk  in  de  collegekamer,  die  het 
centrum  inneemt  van  de  beneden-verdieping.  Aan  den  westelyken 
vleugel  is  de  ingang  tot  de  wachtkamer  uitsluitend  voor  de  polikli- 
nische  patienten,  die  in  aangrenzende  lokalen  worden  behandeld.  Ooste- 
lijk  van  de  College-kamer  zijn  de  kamers  ter  behandeling  van  de 
verpleegden.  Aan  beide  zijden  zijn  oogspiegelkamers,  die  verbonden 
zijn  met  de  collegie-kamer. 

Buitenpatienten  en  verpleegden  komen  dus  niet  anders  bijeen  dan 
bij  het  onderwijs  in  de  college-kamer. 

De  oostelijke  vleugel  is  bestemd  voor  de  oeconomie.  Alleen  vindt 
men  er  nog  een  laboratorium,  met  licht  op  het  oosten,  en  een  kaiiier 
voor  den  Geneesheer-Directeur. 

De  collegezaal  en  aangrenzende  kamers,  evenals  de  daarboven  ge- 
legen  zalen  ter  verpleging  der  opgenomen  lijders,  hebben  hun  licht 
aan  de  noordzijde.  Aan  de  voorzijde  (zuidzijde)  zijn  mime  corridors 
met  licht  aan  den  voorgevel,  die  dienen  tot  verblijf  daags  van  de  pa- 
tienten, die  de  kamer  mogen  verlaten.  Rechts  en  links  ruime,  geheel 
open  trappen,  een  voor  de  vrouwen,  een  voor  de  mannen. 

De  operatieve  gevallen  liggen  op  de  bovenste  verdieping.  In  het 
midden  is  de  operatiekamer,  die  aan  de  wanden,  vloer  en  plafond 
donkergrijs  met  zwart  is  gehouden,  om  storende  licht-reflexen  op  de 
cornea  te  verni y den  en  de  verlichting  doelmatiger  te  houden.  Deze 
inrichting  voldoet  geheel  aan  de  verwachting. 


Naast  de  ziekenzalen  zijn  waschkamers  en  slaapkamers  voor  de 
pleegzusters. 

Het  geheel  is  er  op  ingericht,  dat  alie  patienten  in  alie  richtingen 
uitvoerio'  worden  onderzocht  en  met  de  uiterste  zorg  worden  behandeld. 

Daartoe  wordt  veel  hiilp  vereischt.  Het  Gasthuis  heeft  dan  ook  een 
belangrijke  stat'  van  geneesheeren.  Dit  levert  het  voordeel  op,  dat 
velen  hier  de  gelegenheid  vinden  z.ch  verder  voor  oogarts  te  be- 
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kwamen.  Want,  zooals  we  boven  reeds  dedeii  lutkomcii,  levert  liei 
assistentscdui])  de  beste,  ja  de  eeiiio-e  leerscdiool  o]>  voor  specicele 
voorl)ereidino'.  Hier  wordeii  ook  altijd  vreemdeiiiigeii  o-evoiiden,  die 
de  Nederlaiidsche  o-a.stvriibeid  o;aariie  aaiivaardeii. 

A erreweu^  de  iiieerd('rlu'id  der  Nederlaiidsclie  oojjai  tseii  vioe<>|ei 


assistent  aan  liet  Ned.  (lasth.  v.  Oogl.  ^•e\V(‘est.  Dit  «'eett  ceii  baiid 
tiisschen  de  vei-scbillende  beoefenaren  vaii  eeii  vak,  waarop  l)o^M)Kl{S 
terecht  zoo  boogen  ])ri]s  lieeft  ojesteld. 

Een  audere  aanleiding  om  dieii  baiid  te  oiiderlioudeii,  levert  de 
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N(‘(lcrl:iii(lsclu'  V(‘r('t‘ii  i<2;iii»4’  voor  ( )o}4li(*el1\mi(lio'(‘n.  I)ez(*  vrr^adert 
twiHMiiJUil  's  juars,  en  ])ev()rde.rt  steJlij»’  liet  streveii  oin,  wat  belaii^rijk.s 
wordt  WHarovnonieii  en  ervaren,  tot  wetenselia})  te  verwerken. 

lierzelfde  doel  wordt  in  ruinieren  krin^  lieoo^-d,  door  de  interna- 
tionale  ooj^’heelkundi}4'e  ( 'on<;(ressen,  die  aJle  5 jaar  telkens  in  een 
ander  land  en  j)laats  bijeenkoinen.  Dit  jaar  is  ais  vereenigino-splaats 
1’trecht  verkozen.  Ons  Nederlandscli  (lastlniis  is  een  instelling,  die 
daarbij  niag  Avorden  getoond. 

Ongetwijfeld  zal  dit  (,'ongres  een  belangrijke  niijlpaal  vornien  in 
de  verdere  o-eseJiiedenis  vaii  de  ontwikkeling  der  ooodieelkiinde  in 
Nederland. 


ONTSMF/n  ii\(<KN  IN  N FI )Kin.A N 1 >. 


Duon 


Pror.  R.  II.  SAl/PRT. 


II(‘t  zeker  wel  ais  bekeiid  wor(k'i]  aaiigenonu'!),  dat  tijdeiis 

l)eJaiioTijke  epidemieeii  de  bevolkiiig  door  aiio'st  gedreven  iiaar  meer  of 
mi  uder  avontuiirlijke  middelen  van  afweer  gree}).  Yaii  liet  vuur,  den 
rook  der  op  opeiibare  strateii  opvlammende  brandstapels.  lioopteu  de 
wijzeii  een  vernietiging  van  smetstoffen  die  in  de  luclit  zouden  zweven, 
de  onwijzen  een  verjaging  van  den  boozen  genius  der  epidemie.  Er 
is  evenwel  vour  ons  geen  beteekenis  te  liecliten  aan  die  onde  maat- 
regelen,  die  op  ondengdelijke  grondslagen  bernstten.  Eerst  nadat  de 
ziekten  meer  algemeen  nit  een  natnnrkundig  oogpnnt  werdeii  beschonwd, 
begonnen  de  middelen  tot  vernietiging  van  smetstoffen  een  jiieer 
ivetensehappelijk  karakter  te  vertoonen.  Het  is  dus  niet  noodig  verder 
dan  een  dertigtal  jaren  terng  te  gaan  oni  de  ontsmettingsmiddelen 
te  bestndeeren. 


In  Nederland  bracht  de  ernstige  cliolera-e})idemie  van  I8b(j  — 18(37 
ook  de  ontsnietting  aan  de  orde.  Men  reinigde  toen  de  onzindelijke 
wonijigen  en  gaf  Avitkalk  en  boenders  aan  de  bevolking.  ( 'liloorkalk  en 
iizervitriool  waren  verder  de  middelen,  die  werden  aanbevolen.  Men 
berookte  ook  kaniers  met  ehloorgas,  ontwikkeld  nit  chloorkalk  door 
azijn  ot  zontznnr  en  onder  verwarming.  Dat  zoo  iets  in  een  zieken- 
vertrek  onaangenaam  kaii  vvezeii,  werd  gereedelijk  erkend,  maar  men 
wist  geen  ander  iniddel.  Duidelijke  voorscbriften  voor  liet  gelirnik 
van  deze  middelen  en  een  verklaring  van  biin  werkzaamlieid  werden 
gegeven  door  de  cbolera-commissie.  De  Minister  gaf  voor  de  ont- 
smetting  van  faeces  vati  cholera-ljiders  bejtaalde  lioeveelbeden  aan. 
Men  moest  4 tlieeko])jes  chloorkalk  of  sulfas  ferrosns  met  een  einnier 
water  vermengen  en  met  dit  mengsel  de  iiitwer])selen  der  cliolera- 
lijders  ontsmetten.  De  meiibelen  moestvii  met  lileekwater  gewasscben, 
de  lijken  der  overl('deneii  met  chloorkalk  bestrooid  wordim. 
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In  1871  bej^int  het  acidum  phenylicum  meer  de  aandacht  te  trekken. 
»Een  ^emeentebestinir”  in  Overi]ssel  had  al  in  186(i  den  iTeneeskundigen 
Inspecteur  om  inlicliting  over  het  » acide  phenicjne”  o;evraagd.  Hoe 
het  zij,  dit  middel  vond  den  bijval  van  de  (yeneeskiindio-e  advisenrs  der 
Regeerin^'.  Nadat  de  Epidemiewet  in  1872  was  gevoteerd,  werden  in 
het  op  grond  dier  wet  genomen  Koninklijk  Hesluit  van  17  A])ril  1878,  ais 
ontsmettingsmiddelen  negen  praeparaten  aanbevolen,  waarvan  zes  (rnw 
carbolzuur,  phenylzuur,  danip  van  carbolzimr,  carbolzuurwater,  oplossing 
van  phenylzuur  en  ijzervitriool  met  carbolzuur),  phenol  bevatten. 
Zwaveligzuurgas,  ijzervitriool,  chloretum  ferricum  en  plantaardige  kool 
werden  eveneens  aanbevolen  en  er  werden  mede  voorschriften  gegeven 
hoe  en  in  welke  ijevallen  men  die  ontsmettino-.smiddelen  moest  toe- 
passen.  Door  de  bepaling  onzer  epidemie-wet  dat  de  ontsmetting  oj) 
grond  dier  wet  door  de  gemeente  moet  betaald  worden,  maar  de  ont- 
eigening  en  verbranding  van  besmette  goederen  op  Rijkskosten  kan 
geschieden  werd  de  altijd  lastige  toe])assing  van  de  ontsmetting  niet 
in  de  hand  gewerkt. 


Hitte  ais  ontsmettingsmiddel  was  in  de  Inspecteursvergadering  al 

in  186b  of  1867  ter  sprake  gebracht,  later  kwam  een  der  Inspecteurs 

daarop  terug  en  raadde  hij  aan  de  faeces  van  choleralijders  te  koken. 

De  onderzoekingen  van  aoBEirr  koch  hadden  de  aandacht  ook  op  het 

/ 

sublimaat  gevestigd  en  in  1888  werd  derhalve  een  commissie  uit  de 
Inspecteurs  belast  met  het  ontwerpen  van  een  nieuw  ontsmettiugs-re- 
glement.  Dit  kwam  in  1885,  den  25en  Juli  ais  een  nieuw  Koninklijk 
Besluit  aan  het  licht. 

Carbolzuur,  phenylzuur,  zwaveligzuurgas  bleven  aanbevelenswaardg, 
ijzervitriool,  chloorpzer  en  23lantaardige  kool  niet  meer:  terwijl  ais 
nieuwe  middelen  sublimaat  en  stoom  van  minstens  100^  C,  werden 
genoemd.  Dit  regulatief  werd  beoordeeld  en  goedgekeurd  door  de 
Koninklijke  Academie  van  Weteiischappen. 

Een  (\)mmissie  uit  de  Inspecteurs  werd  teveiis  belast  met  het 
onderzoek  van  ontsmettingsovens  en  diende  daaromtrent  in  1887  een 
rapport  in. 

In  1891  den  24(-'a  Juli  werden  de  »regelen,  o])  te  volgeii  bij 

ontsmetting  van  besmette  voorwer})en  enz.”,  o])nieuw  bij  Koninkljjk 
Hesluit  gewijzigd. 

De  toepassing  van  stoom  werd  in  de  allereerste  ])laats  genoemd, 
daarna  kojnt  kokend  water,  dan  sul)liinaat  met  zoutzimr  oC  keukeii- 
zoiit,  terwijl  ])henol  en  daarnevens  crecdine,  kalkiuelk  en  chloorkalk 
in  de  Je — 8^‘  plaats  aanbevolen  wordtMi.  Ook  de  mechanisela' 
ontsmetting  vaii  behangsels  met  brood  wordt  aaugeradeii.  In  het 
algemeen  is  dit  reglement  wel  voor  toej)assing  vatl)aar  gebleken  tijdens 


do  droio-eiido  c]iolera-o])id('mio  in 
de  liandeii  der  desinfecteurs  niet 
Inirgerreclit  door  verworven. 


8D2.  Vooral  de  creoline,  die  ook 
belanoTijk  aantast,  heeft  er  het 


Alo-(‘ineen  was  en  is  noo-  de  klaclit  dat  (n*  weini<>-  u-edesinfecteerd 
wordt.  Z(‘k(‘r  is  liet  dat  niet  matio-  ontsniet  wordt  bij  alie  ziekt(‘ii, 

die  in  Art.  1 (b‘r  e])ideinie\V('t  \voi‘den  onnioetiid.  Maar  ('veneens  kan 
word(Mi  vasto‘esteld,  dat  daar  waar  o'oed(‘  oudeirenlieid  tot  ontsinettino’ 
bestaat,  er  ook  door  d<‘  bnroTrii  van  o-e))rnik  wordt  oxnnaakt.  In  dit 
o])stel  is  liet  niet  noodio-  dit  in  bijzonderlieden  te  bespreken.  Een  goed 
reglenient  kan  zonder  belioorlijk  jiersoneel  weinig  nnt  sticbten  ini  goede 
desintectenrs  waren  er  in  1892  nog  zoo  weinig,  dat  inen  va\  in  bet 
e(‘ntniin  onzer  adininistratie  haastiglijk  nioest  gaan  opleiden. 

Ook  mao*  niet  vero-eten  worden,  dat  de  otficieele  ontsnietting-  niet 
b(‘vorderd  wordt  door  de  Hnantieele  reo-eling  dezer  materie,  die  bier- 
lioven  is  aano-ednid. 


( )ndertnssclien  lieblien  de  groote  ziekenluiizen  tlians  ontsmettings- 
ovens,  zijn  er  ook  particulieren,  waschinriclitingen  enz.,  die  znlk  een 
toestel  bezitten  en  gebrniken,  baden  (al  of  niet  met  gebruik  van 
snblimaat)  vroedvronwen  en  ziekenverpleegsters  en  wasschen  de  genees- 
knndigen  met  meer  zorgvnldigheid  hnn  handen  dan  vroeger. 


De  ontsnietting  wordt  meer  toegepast  dan  men  wel  onder  cijfers 
kan  brengen  en  de  kans  dat  de,  volgens  onze  Nederlandsche  voor- 
scliriften  nog  altijd  onzekere  en  omslaclitige,  ontsnietting  van  woonver- 
trekken,  tnto,  cito  et  jucunde  zal  kiinnen  geschieden,  is  door  de 
onderzoekingen  met  formaldeliyd  zeer  verbeterd. 

Dit  niiddel,  lietwelk  nog  niet  officieel  is  aanbevolen,  zal  later  wellicht 
in  een  toekomstig  ontsmettingsreglement  een  plaats  vinden.  Wij 
knnnen  reeds  constateeren  dat  de  belioefte  aan  een  o-asvormig  ont- 
smettiiigsmiddel  groot  is.  Men  heeft  het  met  chloor  en  met  zwavelig- 
ziiurgas  beproefd,  maar  de  onzekere  werking  op  smetstoffen  en  de  onaan- 
genanie  iniverking  op  het  hiiisraad  hebben  deze  gassen  iiit  het  reglement 
verdreven.  Moge  het  jongste  ontsmettingsmiddel  beter  beantwoorden 
aan  het  doel  en  moge  het  in  de  practijk  voor  de  ontsnietting  van 
kleedingstukken,  meiibelen,  boeken,  die  zekerheid  verschaffen,  die  ons 
door  een  ontsmettingsoven  voor  beddegoed  en  linnen  wordt  gegeven  ! 


I^re^  1899. 


\)K  (JRSCIIIKDKNIS  \)h]\{  PNEUMATIS('H1]  LNIIM( 'HTINdEN 

IN  NEDERLANI), 


DU  OR 


Dr.  A.  K.  W.  ARNTZENIUH. 


De  ])neiimiitisclie  t]iem])ie  beooo-t  de  behandeling  van  sominige 
ziektevormen  met  in  drukking  en  soins  ook  in  sainenstelling  g’ewij- 
zio-de  dfimpkrin  o-sl n rdi t. 

De  tr)e])as.sino-  beeft  ])laats  in  de  zg.  pnenmatische  kabinetten.  Deze 
zijn  liermetisfdi  gesloten  kamertjes  met  wanden  van  geslagen  ijzeren 
])]aten  in  den  vorin  van  een  dnikerklok,  waarin  2 — 4 personen  kniinen 
])laats  nemen.  De  al  ot'  niet  met  geneesmiddelen  Ijedeelde  dampkrings- 
Incht  wordt  er  van  onderen  in  gebracht  en  van  boven  weer  iiit  afge- 
voerd.  Deze  wordt  door  een  perspomp  tot  een  halve  atmos])heer  over- 
drnk  samengeperst,  tervvipl  voor  regeling  der  ventilatie  en  verwarming 
afzonderlijke  apparaten  geljrnikt  worden. 

De  patienten  . nemen  dagelijks  2 nnr  plaats  in  die  kabinetten:  een 
lialf  nnr  wordt  gebrnikt  tot  liet  bereiken  van  den  0Y(n’driik  van 
atmospheer  en  eveneens  een  lialf  nnr  tot  bet  later  gelijkbrengen  der 
drnkking  met  die  der  bnitenlncdit. 


De  werking  bi 
(dianische  en  een 
zwaardere  Incdit 


irvan  op  het  organisme  is  een  tweeledige ; een  nu‘- 
chemisclie.  De  mecdianische  bestaat  daarin  dat  de 
meer  ])]aatselijk  oj)  de  longen  inwerkt,  ze  zg. 


ventileert. 


De  chemische  werking  is  van  grooter  beteekenis:  zij  is  bet,  die  lud 
liloed  dwingt  onder  boogere  di-nkking  tot  o])name  van  meer  znnrstot 
uit  de  dam})kringslnebt,  waardoor  alie  stofwisselingsproeessen  bevor- 
derd  worden. 


Een  meer  })laatselijke  meelianiscdie  W('rkin 
imm  door  de  toe])assing  der  V(‘r])biatsbare 
waarvan  dat  van  w Ai.OKXin  ivni  bet  oiidsb'  mi 
van  (iKioKi,  en  mkvki{  \v(d  bet  diiiirst(‘,  maar 


g op  de  longen  verkrijgt 
])nenniatisclu‘  a]>])arat(m. 
me('st  Ixdcimdi'  is  (mi  dat 
ook  bet  volmaalvste. 


hi  1840  werd  door  tabakik  in  Montpfllhn-  de  ('e]‘ste  pnenmatiscdic 
inriehtino’  geo])end.  4'ot  1800  hlecd'  de  toe])rissin<*’ l)e])erkt.  tot /'Vnn/'>7;7', 
daariiti  werden  er  successievelijk  opo-ericlit  in  Jolwmiishciui,  l\oj)nilia(i<^N, 
Mnnrlu>n,  Lotxirn,  llee//e//,  Moshon^  Arichniliall ^ K)nx^ 

jVltnnr- )0rl\  /)e?^sw/,  Hadt^n- H(uh'n  enz.  (ni/.  Fk'i’st  in  1882  volo’d(' ons 
land  toen  Dr.  s.  i-mjan,  ])ractiscerend  o-eneeslieer  te  llatu-hnn,,  het  toe- 
zicht  op  zich  nam  van  emi  pnenniatiscli  kabinet  dat  de  Heer  ai.u  imts 
VAX  V()i,nKxnovny  aldaar  tot  eio-en  o-ehrnik  liad  doen  inricliten  en 
waarin  ook  andere  patienten  beliandeld  werden. 

Jn  1888  werd  door  Dr.  s.  i-’yax  en  Dr.  .i.  a.  i.ookwuks  te  llaarLnn 
de  eerste  ]menniatiscbe  inricditino’  in  \f>(h>)‘land  opo-ericdit,  die  echter 
in  1804  gesloten  Averd. 


In  1884  werd  door  Dr.  s.  'I’|{ksuxcj  een  jmeninatiscdic  Inricditino'  o]) 
den  T)'omp<‘}ih(>r(i  te  f lllrp)‘su)ti  o-eopend,  die  eveneens  na  eenio-e  jaren 
o-esloten  werd. 

o 

In  I88b  werd  door  eenio-e  indnstrieeelen  een  ])nenmatiscbe  Inricbtino' 
te  Am>itt>nlinn  o-eopend,  die  in  1885  door  aankoop  in  eio-endom  over- 
o-ino-  op  Dr.  a.  k.  w.  auxtzkxii  s.  8])oedig  daarop  werd  de  Inriclitino- 
overgebracht  naar  diens  woonbnis  aan  den  Amsteldjik  aldaar,  waar  de 
jmenmatische  metliode  met  sneces  werd  toegepast.  Het  was  echter  de 
overtnio-ino-  van  dien  o-eneewheer  dat  de  waarde  dezer  o-eiieesmethode 
eerst  tot  haar  volle  recht  kan  komen  ais  zij  wordt  toeo-e]iast  in  ver- 
eenigino'  met  andere  physische  geneesmethoden. 

Met  dit  doel  Averd  in  1802  een  Naaml.  A^ennootschap,  de  Nieuwe 
Amstel-Badhnis-Maatscliappij,  opgericht,  waarbij  dc  Pnenmatisclie 
Inricbtino’  overgino-  en  in  verliand  gebraclit  werd  met  een  Inriclitino- 


voor  hydrotherapie,  massage,  electrisclie  en  gewono  baden,  met 
Dr.  A.  K.  \v.  AKXTZKXirs  ais  (Teneesheer-I)irectenr  en  den  beor  ai.  ii.  o. 
TKX  CATE  ais  Directeiir  voor  do  Kxploitatie. 

In  deze  Inrichting  kwam  de  toepassing  der  ])neiiniatiscbe  metliode 
tot  groote  volkomenbeid : de  Vennootschap  nioest  echter  Avegens  linan- 
tieele  redenen  in  1807  liqnideeren  en  werd  de  inventaris  de  eigendom 
van  den  heer  af.  h.  o.  tkx  cate  aan  Avien  het  geboiiAv  reeds  toebe- 
hoorde.  Deze  verhunrde  toen  het  gelieel  voor  een  jaar  (m  trad 
Dr.  s.  j.  DE  LAXOE  ais  (Teneesheer-I)irectenr  op. 

In  1808  Averd  het  geheel  overgenomeii  floor  een  nieiiAve  Naaml. 
Vennootschap  onder  den  iiaani  van  »(leneesknndige  Badinrichting”  met 
Dr.  s.  J.  DE  LAXOE  ais  (Teneesheer-I)irectenr  en  de  he('r  AI.  II.  0.  TE\' CA'i’E 


ais  belast  met  de  ex])loitatie. 

De  eenige  thans  in  Nedm-land  liestaande  Pnenmatische  Ini-ichtino' 
is  alzoo  te  AmMrnIiun  gevestigd.  D('  o|)  dit  ond(‘rw('rp  betri‘kking 
hebbende,  in  Netleiiand  gepnbliceerdo  litteratnnr  is  de  volgende; 
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\)v.  s.  FYAN,  WAT^nF.xmiRfrs  ])iieiimati.scli  Apparaat,  Tij(hchrift  voor 
Geneet<hii)(le^  1875  N".  40. 

Id.  Ki(jen  llaavd^  1882  N**.  28.  Het  ])neimiatisc}i  ( 'abinet  te 

Id.  El(j<>n  llaard^  1882  N'*.  21).  De  N(‘d(‘rl.  Deiieesk.  Piieiniiatis<die 
I iiriclitino:  te  Ilaarlnn. 

Dr.  A.  K.  Av.  ARNT/KXHiS.  De  Pnenmatiscli(^  Tliera])ie,  Sclieltema  eii 
}Tolkema’s  lloekliandel,  AmM<>rdam  1887. 

Id.  De  (lenee.sknndio-e  Piienmatisclie  Inrichtiiio-  te  Aimtp.rdam, 
Sckeltema  ea  Holkema’s  Boekhandel,  AmMmld.m  1881),  en  een  aaiital 
artikelen  in  liet  Tij<Jsr]n‘ift  voor  (rrurrd-nndr  (mi  in  de  (rrnrrsli//idi(ir 
<Jo/ir<utf  A^an  Dr.  arn'i'zf.n ii's,  Dr.  ir)u,aax,  Dr.  doxkkijsi, oo'!',  Dr.  fyax. 
Dr.  LiiYTFX,  Dr.  'riiFSLixc  enz.  enz. 


ZIKI\KNlllir/KN  IN  NKDEIILANI)  (rKDHKF^NDK  DK 

LAy\1'STI^]  VM^PK;  JAAL’. 


DOOR 

Dr.  N.  P.  VAN  8PANJE, 

(ionoo^hopr-Dirochnir  rjh  0.  L.  Yv(nnvo-(UiHf}nilR  1e  Am^terdam.. 


De  ziekenliiiisbouw  koii  in  Nederltind  met  zijn  betrekkelijk  kleine 
bevolkino-sctmtrn  uit  den  nnrd  der  zank  niet  die  nitl)reidino-  krijo-eii, 
welke  zi]  b(‘reikte  in  de  onilio-o-ende  binden.  Jn  Diiitsebland,  in 
Dno-eland,  in  Frankriik,  waar  in  sonimio-e  steden  znlk  een  snel,  bi]na 
onrnstbarend  stjigen  van  het  bevolkingsciifer  voorkomt,  doet  zicli  steeds 
emi  oToote  beboefte  gevoelen  aan  meerdere  rnimte  voor  de  verpleo-ing 
van  zieken.  En  in  die  beboefte,  bet  inoet  ei’kend,  wordt  bij  onze  na- 
bnren  op  scbitterende  wijze  voorzien.  Een  ieder  kent  ze  ten  minste 
van  naani,  de  ziekenbnizen  in  Hambnrg-Eppendorf,  in  Berlijn,  in 
Ijeipzig,  oni  van  andere  steden  niet  te  spreken,  ziekenbnizen,  in  welker 
bomv  en  iiiricliting  zicb  ook  dnidelijk  de  toenemende  welvaart  van 
onze  oosteliike  nabnren  afspiegelt.  Met  tecbniscbe,  byoieniscbe,  weten- 
scbappelpke  eiscben  werd  in  allerlei  opzicbten  rekening  gebonden,  en 
zoo  ontstonden  daar  modelinricbtingen,  die  ons,  bij  bet  vele  goede 
ook  op  dit  gebied  in  ons  dierbaar  vaderland  geleidelijk  tot  stand  g(‘- 
komen,  tocb  een  gevoel  van  verklaarbare  bescbeidenheid  sfeven. 

De  voornitgang  in  bonw  en  inricbting  der  ziekenbnizen  kan  bier 
te  lande  dns  bet  best  en  eigenlijk  bij  na  alleen  worden  waargenomen 
in  oToote,  zicb  nitbreidende  steden,  onidat  ook  daar  noo-  telkens 
plaatsgebrek  in  de  bestaande  inricbtingen  is,  en  dns  nienwe  gebonwen 
kunnen  worden  gesticbt.  In  de  kleinere  steden  veranderde  men  veelal 
bestaande  niin  of  meer  gescbikte  gewone  woonbnizen,  en  ricbtte  die 
in  voor  de  verpleging  van  zieken,  — vvaarvoor  zij  in  vele  gevallen 
zeker  nitstekend  gescbikt  zijn  --  en  bracbt  er  die  verbeteringen  in, 
die  thans  eigenlijk  in  ieder  modern,  goed  ingericbt  woonbnis  worden 
aangetroffen.  A^oor  de  kennis  van  de  toe])assing  der  eiscben  van  de 
bygiene  op  den  bonw  der  ziekenbnizen,  kunnen  deze  sticbtingen  ons 
natnnrlijk  slecbts  weinig  leeren. 

In  de  laatste  50  jaren  is  in  ons  land  op  dit  punt  tocb  zeker  ook  een 
belaiigrijke  voornitgang  waar  te  nemen,  en  er  zijn  vele  en  doelmatige  zie- 
kenhuizen  gesticbt.  Om  ecbter  biervan  op  enkele  bladzijden  »een  overzicbt 


<M) 


»t(‘  o‘even  vmii  fle  toe])Hssiii^  vmii  fle  eiselien  fl(*r  hyo-ieiie  oj)  flen  houvv 
»en  iiirielitiiio-  der  ziekeiilniizeii  in  N(‘fl(‘rhind,  gediireiide  de  laatste 
»50  jaar",  zooals  de  ()})drafdit,  vaii  liet  dVnitoonstelliiio-sbestuur  liiidde, 
is  iiiet  zoo  li(‘el  eenvoiidio-,  omdat  liijiia  ii(‘ro*ens  iets  over  ons  onder- 
werp  te  viiideii  is,  en  nien  moeilijk  noo-  eeiis  alie  ziekenhnizen  kaii 
o‘aaii  zien  — al  keiit  ineii  de  liesten  door  persofinlijk  bezoek  1 ). 

Daar  de  tijd  vrij  kort  was,  besloten  I)r.  Kiiii’ni?  - - die  liet  ov(‘rzicht 
vaii  de  barakken  voor  liesniettelijke  ziekini  zon  t^even  — en  ik,  om, 
ten  einde  enkele  o-eo-evens  te  verzamelen,  aan  de  Biiro-eineesters  der 
voornaaniste  steden  van  elke  provincie,  lijsten  niet  enkele  vrao-en  te 
zenden,  die  o])  liet  onderzoek  betrekkino-  hadden,  niet  het  verzoek, 
die  ter  invvillino-  te  willen  zenden  aan  de  Besturen  der  Ziekenhnizen 
in  liunne  o-enieente,  aan  welk  verzoek  nieestal  welwillend  is  voldaan, 
en  waarvoor  wij  hier  onzen  dank  breno’en. 

VVelke  vrao-en  inoesten  nn  o-esteld  worfhni.  met  audere  woorden,  waarin 
bestaan  in  het  alo-emeen  de  eiselien  der  hyo-ithie  voor  ziekenhnizen.  en 
waar  zijn  die  in  de  laatste  50  jaren  o-eleidelijk  toegepastV 

Yan  de  meeste  inrichtinj^en  was  het  ons  vooreerst  van  lielano-  te 
weten,  in  welk  jaar  en  of  zij  al  dan  niet  naar  een  bepaald  systeem 
werden  o-ebonwd  of  nito-ebreid.  De  plaats  waar  het  ziekenhnis  staat 
is  zeker  van  niet  geringe  beteekenis.  niaar  daarmede  valt  bij  bestaande 
toestanden  moeilijk  te  rekenen,  omdat  ziekenhnizen,  die  aan  den  rand 
van  groote  gemeenten  werden  aangelegd,  toch  langzamerhand  zijn  in- 
gebonwd  en  zoo  hnnne  misschien  eens  vrije  ligging  zagen  beperkt. 

Een  ziekenhnis  bniten  de  bebonwde  kom  der  gemeente,  met  een 
eigen  dienst  voor  ziekentransport,  en  lokalen  voor  eerste  hnlj)  en 
verpleging  in  de  stad  zelvc,  is  de  beste  oplossing,  maar  daar  zijn  wij 
bij  ons  te  lande  nog  niet  aan  toe.  Daarom  is  de  plaats  waar  het 
ziekenhnis  nn  eenmaal  staat  bniten  beschonwing  gelaten. 

In  ons  land  is  meestal  gebonwd  of  naar  het  corridor-  (5f  naar  het 
])aviljoensysteem.  Het  verschil  tnsschen  beifh'  bestaat  hierin,  dat  bij 
’t  corridor-  of  gangsysteem  gestreefd  wordt  naar  centralisatie  in  een 


])  iii  het,  enorme  //Hnndhuch  der  Architectni”,  stant  iii  den  1000  hiadzijden 
grooten  Oand  //Krankeidihnser”,  Stiittgnrt  1S07  pl.  m.  geini  wnord  over  de  zieken- 
liiiizen  in  Nedorlnnd. 

Jn  ArNeuere  Krankenhiiuscr”  vnn  FiiANS  mnir.Kn,  Wien  lS/9,  sU-chts  iets  ovm- 
d(!  Amalin-yticliting  to  Utrcclit 

In  "Anlage  in  Oan  der  Krankenhanser  nach  livgUMiiseh-teeliniselien  ( irnndsiitzen 
vnn  Hnppel”  uit  ’t  llandhnch  de,r  ll  vgiene  vnn  wiCYi,,  -Onn  P'- OO,  sleehts  enkide 
\voord(!n  en  een  ])lan  vnn  ’t  /'ekeniniis  t(-  ilolterdam,  en  ‘tzelfde,  diis  nieis,  in 
J‘'rniiseli(5  vverk(-n  en  //Ptmhis  sur  (pi(d([ii(es  hepitniix  van  m:jA)N  kt’’.  A ndere  hronneii 
waieii  mij  ni(-t  heki-ud. 
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gebouw  vaii  rU'  /,iokeiiver])loo-iiiu-  ('ii  liiiislioiKlclijkcMi  diiMisl.  iii  zjjn  o*p- 
lu'elt‘ii  omvaiig  o^ciimnen.  terwijl  ‘t  ])avil j()('n-,syst('(Mii  d(‘C(MitrMliseert, 
oni  't  zoo  t(?  noomon,  (M1  beoo^-t  o-clieei  op  /icb  zoif'  stajinde  zaloii  ol' 
g('))oii won,  uilsliiitcMid  vnor  de  ziekeii  ino;(‘ri(dit.  ('ii  djiarvuii  de  znoov- 

naamdc'  o('Coiionii(* , 
de  hiiislioiidino’,  cmiz. 
scdieidt. 

I)<‘  hoofdo-}iiio-en  in 
bet  corridor-systeeni , 
waarop  alie  zaleii, 
kenkeiis  (>nz.  op  de 
verscbilleade  verdie- 
pino’en  nitkonien,  wor- 
den  in  vel  e afwisse- 
lende  vornien  aanoT- 
leo*d.  bij V.  kruisgewijze 
of  in  een  “T" -vorm. 
A"oorbeelden  van  dit 
laatste  zijn  o.  a.  liet 
Stedelijk  Zieken  linis 
te  ITtreclit,  geboiiwd 
in  1870  en  liet  noo- 

O 

ondere  en  volgons  ’t 
zelfde  systeeni  in  1852 
geboiiwde  Stedelijk 
Ziekeii linis  te  Gronin- 
gen  ^).  Dit  laatste,  dat 
binnenkort  door  eini 
nieiiwe  praclitige  in- 
ricliting  zal  worden 
v(*rvangen,  is  dns  na- 
genoeg  50  jaren  ond, 
(‘11  vornit  daardoor, 
wat  bonw  en  inricli- 
ting  betreft,  een  dni- 
delijk  eontrast  niet  de 
ni(‘n\vere  geboii  wen. 

O 

A an  die  gangen  in 
(‘(‘nz(‘llVl(‘  ovboiiw  liggcMi  dns  d(^  ad  ministratielokalen,  woonkaniers, 
keLiknnis  en  d(>  zielceiizalen,  die  bij  dit  systec‘ni  zooals  nien  op  het  ])lan 
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kan  mepstal  sloclits  van  fle  korto  /ijdo  liclit  en  luclit  ontvano*en  ; 

dat  die  zaleri  in  genoemde  voorbeelden  sleclits  voor  ])1.  m.  14  bedden 
zijn  ingericlit,  is  nog  een  voordeel,  omdat  daardoor  minder  dan  bij 
groote  zalen  belioefte  aan  rninie  venti latie  l)estaat. 

Voor  kleine  inriclitingen  met  klass(mkani(n*s  is  ’t  eorridorsysteimi 
bijna  niet  te  verniijden,  en  is  bet  ook  o]>  z('er  vel<‘ ]>]aatsen  tof;ge])ast; 
num  stelt  daarvoor  Avel  eens  ais  grens  liet  gidal  van  1 00  bf‘dfb*n. 
Maar  voor  grootere  ziekenliuizen  verdient  wel  zeker  bet  jiaviljoim- 
systeem  met  zijne  vrijstaande  gebomveii  de  voorkevi]-,  ais  men  Ind  er 
timminste  mecb*  eens  is,  dat  liebt  en  luclit,  eii  dat  zooviMd  moge  li.jk. 
voor  de  zi(‘ken  de  allernoodzakelijkste  zakmi  zijn. 

Jl(‘t  is  diis  een  voornitgang  ten  goiMb',  dat  rb‘  nienweri),  o-rfiotere 

ziekimliiiizen  iji 
ons  land,  t(‘  bot- 
te.rdam  en  in  den 
Haag,  li('t  Ibir- 
gerziekenlniis, 
gedeeltelijk  lu‘t 
Hiniien-dasthnis. 
bet  N ederlandseli- 
Trael.  Ziekenhuis, 
bet  Wilbelmina- 
$ Gastbuis.betOnze 
" i Lieve  Vromve- 

(lastliuis,  allen  te 
Amsterdam,  ge- 
boiiwd  zijn  vol- 
gens  bet  pavil- 
j oensy  steem . I )e 
zieken  worden  dns 
verpleegd  in  ge- 
beel  vrijstaande, 
voor  liebt  en  luclit 
aan  alie  zijden 
toegankelijke  ge- 
bouwen  van  1 a 
2,  sonis  nog  van 
3 verdiepingen, 
waarin  slecbts 
enkele  noodzake- 
lijke  nevenloca- 
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afbiiiiiistrritie-lociileii 
eii  dc  ^eheele  oeco- 
iionii(?  or  vaii  zijii 
afgesclieideii. 

d’er  verduideliikiiig 
v()lo’e  hier  eeii  platte 
oTond  vaii  liet  pavil- 
joengebouw  van  den 
( •oolsiiigel  te  llotter- 
dani  dat  iio^*  weer 
een  overgaiig*  is,  en 
van  een  paviljoen 
van  het  Onze  Lieve 
Yronwe-Gasthiiis  te 
Amsterdam,  dat  in 
hoofdzaak  ook  gelpkt 
op  de  paviljoenen 
van  het  Wilhelmina- 
Gasthuis,  en  dus  hier 
ais  een  type  kan 
worden  opgenomen. 

Het  ideaal  van  een 
paviljoen-systeem 
zou  zijn,  dat  iedere 
ziekenzaal  een  op- 
zichzelfstaand  ge- 
bouw  vormde,  en 
hiervoor  ijvert  zeer 
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de  bekende  Prof. 
ci  [{scHMANN,  die  dit 


idee,  behalve  in  Hani- 
bu rg-Eppen  d orf , o(dv 
i-ii  Leipzig  heeft  iiit- 

gev(M-*rd.  Deze  gelietd  vriistaaude,  zoogeiiaainde  »zaalbouvv”  is  bij  ons 
sleehts  voor  cie  barakken  der  besniettelijke  zieken  in  gebrnik. 

Dat  jneerdere  verdiejiingen  in  een  ziekenhuis  niet  gewenscht  ziin 
is  diiideljjk,  vooral  ais  de  afscheidingen  tusschen  de  verdie])ingen  niet 
luehtdieht  zijn.  Hoe  niinder  verdiejiingen,  des  te  beter  is  c.  \).  de 
hygienische  toestand ; verniindering  van  het  aantal  verdiepingen,  en 
invoering  van  diehte  steenen,  zooveel  niogeiijk  gladde  gewelven,  waar- 
door  geen  verbriiikte  liicht  van  lager  ligo;ende  zalen  naar  boven  kan 
opstijgen,  is  diis  weer  een  schrede  voorvvaarts.  Zooalsnien  uitde  hier  achter 
bijgevoegde  stateii  kan  zien  is  bij  de  nieiiwere  ziekenhuizen  en  bij  de 
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o]H*eiiv(>Io’(Mi(U'  y(>i’1h)ii \viiio-(Mi,  ().  }i.  vaii  1k4.  l^ijim'ii-(  Jfist.hiiis,  dat  aan 
/ijii  tcmdii  o-(‘l)()n(k*ii  was,  iiud  dt*ze  vcrljeteriii^’  ndveiiino-  o-idioiideii. 

Ook  de  \4oereii  Oj)  de  zaleii  zelve  zijii  vaii  j^Toote  beteekeiiis  ; eeii 
gladde  steeiieii  vloer  ais  iii  de  moderne  operatie-kamers,  die  lieeidijk 
te  reiiii_o;en  en  af  te  sj)oeleii  is.  ware  het  l)este.  niaar  de  zeer  grooti* 
kosten  van  aanleg,  een  zeker  vooroordeel,  en  misschien  ook  de  nioei- 
lijke  verwarmiiio',  zijn  oorzaak  dat  zij  in  (ms  land  nog  bijna  niet  worden 
aangetrotten,  dan  alleen  in  de  gangen  ; o]>  een  zaal  voor  gewone  zieken 
is  zij  alleen  voor  zoover  ik  weet  toegepast  in 't  nieiiwe  paviljoengeboiiw 
van  het  Diaconessenhiiis  te  Utreelit.  Zoolang  deze  steenen  vloeren  er 
niet  zijn  is  de  gladde  gecireerde  parketvloer,  die  nat  kan  Avorden  o}>- 
genonien,  en  zoo  niin  mogeli]k  naden  lieeft,  zeker  het  verkieselijkste. 

Ook  de  miiren  der  zalen  worden  veelal  gescdiilderd  oni  ze  wmak- 
kelijk  en  ter  voorkoming  van  stof  bij  het  reinigen  nat  te  kunnen 
atiiemen,  niaar  dan  dient  nien  er  om  te  denken  dat  de  Inchtver- 
versching  door  de  niiiren  is  opgeheven.  In  het  Ned.-lsraelitisch  Zie- 
kenhnis  te  Amsterdam  is  dit  schilderen  zeer  doelmatio  en  fraai  o*e- 
schied  en  vervaiigt  het  lastige  en  kostbare  jaarlijksche  Avitten  der 
niiiren.  terwijl  het  aan  de  ziekenzalen  een  veel  gezelliger  voorkomen  geeft. 

De  grootte,  vooral  de  hoogte  en  breedte,  der  zalen,  is  ook  van 
beiang,  vooral  in  verband  natuurlijk  met  het  voor  iedere  zieke  be- 
schikbare  iiichtc|nantiini,  niaar  zonder  diiidelijke  opgave  van  de  in- 
hoiidsniaat  der  zalen  kan  men  nit  de  opgave  van  het  aantal  bedden 
geen  gevolg  trekken  over  dit  iuchtqiiaiitum  en  is  het  moeilijk  om 
na  te  gaaii  of  in  deze  aan  redelijke  eischen  wordt  voldaaii.  45  M'\ 
liiclit  per  krib  rekeiit  men  voor  gewone  zieken  ais  voldoende,  niits 
liehoorlijke  en  mime  ventilatie  Avorde  toegepast. 

Het  behoeft  geen  betoog,  dat  er  bij  dit  alles  reeds  een  enorme 
vooriiitgaiig  is  bij  de  toestaiiden  van  geboiiwen  en  zalen  van  een  goede 
5U  jaren  vroeger,  zooals  de  belangstellende  dat  gedeeltelijk  lezeii  kan 
in  het  boekje  »de  Oasthuizen  van  Amsterdam  van  de  14^^^“  eeuw  tot 
op  liedeii”  — door  Dr.  imiixs  in  1884  uitgegeven  en  waarmede  liij 
voor  een  deel  den  stoot  gaf  tot  het  bouwen  van  het  Wilhelmina- 
(iasthuis  te  Amsterdam. 

Het  OJ)  de  zalen  besehikbare  luehtqiiantum  1 ) moet,  het  s])reekt 
vanzelf,  door  ventilatie,  door  liichting  worden  veivers(dit.  Dit  kan  ge- 
schieden  deels  door  de  zoogenaamde  natiiurlijke  ventilatie.  die  door 
deiiren  en  vensters  ])laats  heett,  en  die  vooral  in  de  paviljoeiien.  waar 
meestal  aan  de  beide  laiige  zijdeii  groote  openslaaiide  vensters  met 
boventiiimelramen  zijn  aangebra{dit,  reeds  zeer  behingrijk  is,  deels  door 
))ijzondere  voor  de  kimstmatige  ventilatie'  gemetselde  kanalen.  Hij  de  aan 

1)  Zic  oDk  : //Out-vvorp  vuor  liut  pkiii  vau  ccii  Nieiiw  K i iiukziimigeiigestielit  to 
Devciiter  met  commeu^aar  vaii  w.  n.  COX^  ?de  Geueeshcer.  Deveutcr  18S9, 


alie  zijdcii  yriistauiide  paAiljoiMUMi  is  diis  do  naiiiiirlijKa'  voidilalio  roods 
(I()or  d(‘  lig’^’ino’  allooii.  zooals  eoii  l)lik  oj)  do  ])latto‘4T(>iidoii  kaii  looroii, 
niioidi^  voel  ])oter  daii  l)ij  liot  ^’ai]j>’systeoiii.  Maar  de  inriclitiiio;  daarhij 
vaii  veiitilatiekaiialon  niot  eio-eii  veiitilateurs  dio  kiiiistiiiatio-  wordoii 
l)owoo’oii,  diis  omifhankelijk  zijii  van  wiiidrichtino'  of  teui[)oratiiurYor- 
soliil,  is  iiog-  eeii  groote  liy^^ii-diisclie  vorl^eteriiig’,  die  in  de  nieuwero 
geboiiweii  laiigzaiiierliand  algenieen  wordt  toegepast. 

I.)e  verscliillende  systeiiien  van  ventilatio  met  hun  v66r-  en  nadeelen 
kiinnen  hier  biiiten  besproking  blijven  ; men  vindt  ze  in  aile  liand- 
l)oeken  voor  hygiene.  In  ons  land  zijn  toegej)ast  liet  propulsiesysteeni  en 
verder  meestal  liet  aspiratiesysteem.  Het  propulsiesysteeni  lieeft  ’t  voordoel 
dat  nien  de  liieht  van  bejiaalde  controleerbare  plaatseii  kan  nemen  en 
die  vooraf  kan  zuiveren  van  stofdeeltjes  bijv.  door  de  luclit  door  gaas  of 
door  waterstraleii  te  laten  strijken,  zooals  dat  o.a.  is  toegepast  in  de  groot- 
selie  ventilatie-inrichting  naar  't  propulsiesysteeni,  in  het  ziekenhuis 
aan  den  ('oolsingel  te  liotterdam  ; men  weet  hier  dns  zeker,  dat  er 
eeii  bepaalde  hoeveelheid  zuivere  lucht  op  de  zalen  geperst  wordt. 
Overigens  vindt  men  bijna  uitsluitend  het  aspiratie-systeem,  waarbij  men 
de  lucht  wegziiigt,  't  zij  doordat  kunstmatige  trek  in  de  veiitilatiekanalen 
wordt  opgewekt  door  verwarming  der  lucht  op  de  eene  of  audere  Avijze, 
of  dat  men  de  lucht  laat  wegmalen,  laat  wegzuigen  door  veiitilateurs. 
• in  de  paviljoeiis  en  barakken  van  het  Onze  Lieve  Vrouwe-tlasthuis 
te  Amsterdam  zijn  in  de  ventiiatiekanalen  gebracht  electrisch  gedreven 
veiitilateurs,  die  bij  volle  kracht  voor  2 zalen  van  20  beddeii  dus  voor 
-io  bedden  een  luchtver})laatsing  geveii  van  0000  M'k  per  uur  terwijl 
ruini  genomeii  slechts  2400  M'\  noodig  zoudeii  zijn.  By  een  tempera- 
tuurverschil  van  15°  C'elsius  tusscheii  zaal-  en  buitenluclit  begint  de 
natuurlijke  ventilatie  ook  nog  door  de  kanalen  te  werken,  d.  w.  z.  er 
ontstaat  in  die  kanalen  een  sterke  trek  door  dit  temperatu ursverscliil, 
die  een  voldoeiide  luchtverversching  oj)  de  zalen  onderhoudt. 

Is  er  tusschen  binnen  en  buiteii  een  minder  groot  verschil  in  teni- 
peratuur,  dan  behoort  men  de  kunstmatige  ventilatie  door  de  ventila- 
teurs  in  gaiig  te  zetteii. 

De  toepassing  van  kunstmatige  ventilatie  door  ventiiatiekanalen  bij 
en  lieneveiis  de  natuurlijke,  is  dus  een  groote  hygienische  verbetering 
van  niet  geringe  beteekenis,  waiit  o]>  de  ziekenzalen  zijn  allerlei  bron- 
nen  voor  verontreiniging  van  de  atmosjiheer. 

leder  inensch  in  rust,  laten  wij  daarmee  de  zieken  vergelijkeii,  }>ro- 
duceert  ]ier  uur  ongeveer  20  Liter  koolzuur  d.  i.  4*'/,,  van  de  500 
Liter  uitgeademde  lucht,  ongerekeiid  nog  de  audere  gassen  en  geuren. 
Dan  heeft  riieii  daarbij  nog  te  rekenen  met  den  invloed  van  de  ver- 
lichting  op  ’t  luchtbederf.  ['etroleumverlichting  trelfen  we  niet  meer 
aan,  niaar  de  gasvlam  })i’oduceert  een  belangrijke  hoeveelheid  CO;>. 
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Een  o-ewoiie  Aiu;AM)\sclie  bniiider,  die  o-oed  Imiiidt,  octwikkelt  per 
uur  ])l.  ni.  lOO  liter  ^'0^,  wiuirbij  daii  notr  is  afj^ezien  van  het  kdol- 
oxyde,  zwavelverbiiidiiigeii  eiiz.,  flie  oiider  sonniiige  onistandigheden 
kuiiiieii  ontstaaii  eii  voor  een  deel  afliankelijk  zijn  van  de  kolen, 
vvaaruit  liet  o'as  o-(‘stookt  is. 

Fleii  diiike  o-asvlani  oveft  diis  biina  ('V(“ii  zooveel  verontreiniijiiio- van 

Natuurlijk  beeft  inen  in  de  ^'asverlicbtino-  allerlei  verbeteringen 
de  luclit  ais  b zieken! 

aangebraclit : de  siKMnx'sehe  brander,  de  \VKNHA.\[-lanip,  het  gasgloei- 
licht;  het  aanbrengen  van  atVoerkidvers  boven  de  vlammen  enz.  enz. 
verminderen  het  nadeelig  etfect  en  zijn  evenzoovele  verbeteringen, 
niaar  toch  staat  het  gaslicht,  dat  ook  nog  zooveel  Avarrate  ontwikkelt, 
in  alie  opzichten  ten  achter  bij  het  ideale  licht  voor  een  ziekenhuis, 
nl.  het  electrische  gloeilicbt,  dat  staj)  voor  stap  het  gaslicht  nit  de 
ziekenhuizen  verdringt, 

Het  electrische  gloeilicht,  in  zijn  Inchtledigen  dop  verontreinigt  de 
atmospheer  niet  door  ('Oo,  en  ontwikkelt  in  vergelijking  met  het  gaslicht 
geen  noemenswaardige  warnite;  er  is  geen  gevaar  voor  het  ontsnappen 
van  gas,  geen  gevaar  voor  lekken  in  den  bodem,  men  kan  het  door  stopcon- 
tacten  met  lichtkabels  overal  aan  ’t  ziekbed  brengen.  In  het  fraaie 
Haagsche  Ziekenhnis  worflen  meen  ik  gedeeltelijk,  maar  in  het  Bnrger- 
Ziekenhiiis  en  ().  L.  Vrouwe  (.lasthiiis  te  Amsterdam  nitslnitend  reeds 
het  elektrisch  licht  gebriiikt. 

In  vergeliiking  met  de  walmende  olielampen  waarvan  bkrns  in  zijn 
bovengemeld  vlngschrift  spreekt,  geeft  de  gas-  en  nu  ook  de  invoer 
van  de  electrische  verlichting  een  groot  contrast  ten  goede. 

Een  andere  bron  voor  verontreiniging  is  de  verwarmino-.  Het  zon 
te  uitvoerig  worden  om  hiero])  in  te  gaan,  maar  het  ligt  voor  de  hand 
dat  gewone  kachels,  die  o]j  de  zalen  zelve  worden  gestookt  en  opge- 
pord,  met  de  daaraan  onvermijdelijke  stofproductie  voor  de  zieken- 
hiiizen  hebben  afgedaan;  het  rooken,  het  ontsnappen  van  onvolkomen 
verbrandingsprodncten,  de  stof,  veroorzaakt  door  het  iiithalen  der  ko- 
len, het  verbranden  der  organische  stofvezels  tegen  den  gloeienden  kachel- 
wand  en  zooveel  meer  zijn  de  oorzaken  dat  de  kachels  langzamerhand  en 
terecht  worden  afgeschaft.  Kachels  die  van  nit  de  gangen  worden 
gestookt  zi]n  alweer  veel  beter;  de  thans  gebriiikelijke  vnlkachels,  die 
men  regelt  door  den  uanYoer  van  Incht  en  Avaarbij  de  n/Voer  in  de 
])ijp  steeds  rnim  o])enblijft,  vindt  men  thans  in  vele  ziekenhuizen  in 
gebruik  en  zipi  weer  een  stajije  vooriiit,  maar  toch  is  het  beste,  waar- 
mede  een  ieder  wel  zal  instemmen,  eene  centrale  verwarming  van  nit 
een  inint  in  het  jrebonw  met  verdeelino-  van  de  warnite  over  de  zalen 
van  nit  meerdere  jmnten  door  buizen,  radiatoren.  stoomkachels  ot  hoe 
deze  inrichtingen  dan  ook  heeten.  Een  voordeel  hebben  de  kachels, 
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dat  zij  nl.  in  sommige  gevalleii  uitstekcnde  ventilators  zijn,  welk 
Yoordeel  bij  een  centrale  verwarming  wegvalt. 

Ook  gaskacliels  zijn  in  soni  inige  opzicliten  nietslecht,  alser  goedeafvoerin- 
richtingen  aan  verbonden  zijn,  en  in  vele  gevallen  beter  dan  de  gewonekachels 

De  voordeelen  der  centrale  verwarraing  zijn  onder  meer;  dat  er  overal  en 
altijd  warmte  is  te  krijgen  zonder  dat  de  kachel  belioeft  te  worden  aange- 
inaakt;  dat  er  op  de  zalen  geen  stof,  geen  kooldanip,  geen  verbranding 
van  stofdeeltjes,  geen  opstoken  plaats  heeft,  dat  zij  zeer  gemakkelijk 
te  regelen  en  af  te  slniten  is. 

Voor  de  centrale  verwarming  komen  in  aannierking  luclit,  water  en 
stooni,  die  bijna  allen  in  ons  land  hier  en  daar  zijn  toegepast.  'De 
lieetwater-  en  de  liooge  drnk  stoomverwarming  zyn  voor  ziekenzalen 
door  de  sterke  straling  niinder  geschikt,  en  de  liooge  drnk  stoomver- 
warniing  is  met  het  oog  op  explosies  niet  zonder  gevaar,  terwijl  de 
verwarming  door  heete  liicht  voor  velen  zeer  onaangenaam  scliijnt  te  zijn. 

Lage  drnk  (0.4  atmosplieer)  stoomverwarming,  blijktwel  de  aangenaam- 
ste  manier  van  verwarming  te  zijn,  ook  omdat  er  absolnut  geen  gevaar  mede 
verbonden  is.  De  verwarmingslicliamen,  de  iiitstralers  der  warmte,  de  ra- 
diatoren  neemt  men  in  den  regel  glad  om  ze  goed  te  kiinnen  reinigen, 
en  bepaalt  hiin  grootte  en  getal  in  verband  met  de  grootte  der  zalen. 

In  het  0.  L.Vroiiwe  Gasthiiis  te  Amsterdam  b.v.  staan  de  radiatoren  onder 
de  ramen,  zoodat  de  zieken  geen  last  hebben  van  koiide  liichtstroomen 
naar  beneden  langs  de  ramen,  en  voor  de,  door  een  koperen  zeefwerk 
afslnitbare  ventilatie-openingen,  die  direct  in  de  buitenlucht  monden. 
De  koiide  buitenlucht  strykt  nn  des  winters  langs  de  verwarmiugslichamen 
in  de  zalen  en  wordt  waardoor  dns  vooraf  verwarmd,  wat  ook  nog 
van  invloed  is  op  den  vochtigheidstoestand  der  Incht,  terwijl  men  bij 
te  sterken  wind  dien  liichtaanvoer  kan  temperen  of  afslniten. 

Er  is  dns  een  enorm  verschil  tiisschen  het  corridorgebouw  van  voor 
50  jaren  met  zijn  gebrekkige  natiiiirlijke  ventilatie,  met  zyn  kachels 
en  gasvlammen  en  het  nieiiwe  ziekenpaviljoen  met  rnime  natiiiirlijke  en 
kiinstmatige  ventilatie,  met  centrale  verwarming  en  electrisch  gloeilicht ! 

De  verwarming  van  de  ziekenzalen  door  verwarmingskanalen  die 
onder  de  vloeren  liggen,  zooals  men  dat  in  Hambiirg-Eppendorf  en  in 
de  barakken  van  curschmanx  in  Leipzig  kan  zien,  of  liever,  aan  de 
thermometers,  die  op  de  bodem  geplaatst  zijn,  kan  waarnernen,  en 
waarliij  dns  op  de  zalen  bijna  al  de  leidingspijpen,  radiatoren  enz. 
komen  te  vervallen,  en  daarmee  al  weer  meer  stofnesten  verdwijnen, 
is  voor  zoo  ver  ik  weet,  hier  te  laude  nog  niet  ingevoerd,  daar  de  onkosten 
van  aanleg  en  vooral  der  exjdoitatie  begrijpelijkerwijze  zeer  groot  zijn. 

Dagverblijven  voor  de  herstellenden  en  verwarmde  wandelgalerijen 
met  openslaande  deiiren  en  vensters,  op  het  Zuiden  gelegen,  bij  de 
ziekenzalen,  zijn  ook  gewenschte  verbeteringen,  die  geleidelijk  worden 
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aciiigebraclit,  daar  hierdoor  liet  sameiihokken  vaii  berstelleiideii  en  ziekeii 
op  eenzelfde  zaal  wordt  vermeden  en  de  overblijveiiden  een  belangrijk 
grootere  hoeveelheid  zuivere  lucht  ter  dispositie  hebben. 

Naarmate  er  meer  koiid  en  warni  wasch- en  badwater  in  een  zieken- 
hnis  ter  beschikking  is,  kan  en  zal  daar  ook  de  onmisbare  zindelijk- 
lieid  beter  betraclit  worden.  Tusschen  de  ziekenzaal  van  vroeger  met 
een  paar  waschkommen  en  lampetkannen,  die  ergens  op  de  gang  gevnld 
moesten  worden,  en  die  van  heden  waar  talrijke  waschbakken  met  lieet 
en  kond  water  in  groote  hoeveelheid  steed.s  ter  beschikking  zijn,  is 
een  groot  onderscheid  ; want  hoe  gemakkelpker  het  water,  en  vooral  warm 
water,  te  krpgen  is,  des  te  zindelijker  kan  en  zal  men  zijn.  Want  het 
is  niet  alleen  noodig  dat  de  zalen  zindelijk  zijn,  ook  voor  de  zieken 
vooral  moet  reinheid  in  ieder  opzicht  worden  betraclit.  Hiermede  is, 
zooals  men  nit  de  vragenlijst  kan  zien,  langzamerhand  overal  rekening 
gehouden.  In  de  ziekenhnizen  met  centrale  verwarmino*  wordt  dit  warm 
water  meestal  verkregen  door  mengkranen  voor  water  en  stoom,  waar- 
door  water  van  iederen  temperatiinrsgraad  zonder  eenige  moeite  geniak- 
kelijk  voor  de  wasch-  en  badkranen  verkregen  wordt. 

Enorme  verbeteringen  zijn  ook  gediirende  de  laatste  50  jaar  gebracht 
in  de  inrichting  der  privaten. 

Vroeger  gebrnikte  men  in  de  privaten  trechters  van  lood  of  van 
ijzerwerk,  mondende  in  beerpntten  met  overloopen  enz.,  terwijl  thans 
het  moderne  watercloset  van  verglaasd  aardewerk,  met  zwanenhals, 
syphon  of  hevel  voor  stankafslniting,  een  niet  genoeg  te  waardeeren 
voornitgang  is,  vooral  ais  men  daarbij  rekent  dat  voor  een  50  en 
niinder  jaren  de  stinkende  privaten  dadelijk  in  verband  stonden  met 
de  ziekenzalen,  terwijl  zij  nn  in  rniiii  verlnchte  en  verliclite  nitbonwen 
met  portalen  1),  zijn  aangebracht. 

Dat  een  eio*en  ontsmettino\soven  voor  een  oToot  ziekenluiis  een  lioogst 
noodzakelijk  menbel  is,  behoeft  zeker  niet  nader  in  het  licht  te  worden 
gesteld,  omdat  men  daardoor  in  twijfelachtige  en  niet  twijfelaclitige  geval- 
len  matrassen,  lakens,  knssens  enz.  dadelijk  zelf  kan  ontsmetten  en  dns 
de  verbreidino'  van  een  infectie  in  ’t  ziekenhnis  kan  temnij^aan. 

o o o 


Nog  in  velerlei  audere  opzichten  zijn  in  de  laatste  50  jaren  in  de 
inwendige  inrichtino;  der  ziekenhnizen  oToote  veranderino-en  teii  j^oede 
aangebracht;  de  vnile  kleeren  der  ])atienten  worden  in  de  grootere 
ziekenhnizen  nit  het  linis  geweerd  en  de  zindelijke,  frissche  linneii 
kleeren  der  inrichting  gedragen ; de  houten  bedden  met  stroozakken 
of  doppen  en  tocbehooren  zijn  of  worden  vervangen  door  ijzeren  ledi- 
kanten,  nnd.  gemakkelijk  te  reinigen  sjhraaldraadmatrassen ; de  verschil- 
lende  afscheidingen  en  nitvver])selen  worden  belioorlijk  verwijderd  en 
onscliadelijk  geinaakt ; de  b<‘ddenkastj(‘s  zijn  verluderd ; (h‘  tallooze 
gordijntjes  oni  de  b(‘dden  zijn  verdwenen  of  bej)erkt;  het  eten  wordt 

1)  Zic  pliittegroiid  op  puy.  5 
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met  zorj:»’  bereid  en  o-ebo/en.  Kii  ul  lieeft  meii  iioo*  oveii  eifi;en  miizieb- 
kor]).s  en  ei^-en  conmnten,  zooals  vroeg'er  bij  sominiov  der  enorme 
lios])itiilen  van  deii  Amerikarinscben  secessie-oorloo-,  tocb  wordt  voor  de 
irezelliodieid  en  voor  lectuur,  voor  »comfort”  zeer  voldoende  «'ezorjjd. 

De  middelen  voor  verv(^er  in  ’t  ziekenbnis  zelve  zi]'n  verl)eterd,  liften 
zijn  veelal  aanwezio’  om  een  gemakkelijk  traiisport  der  zieken  naar  de 
verdiepingen  mogelijk  te  maken,  electrische  bellen  staan  onder  het 
bereik  van  een  ieder,  enz.  enz. 

Op  vele  gewiclitige  verl^eteringen  kaii  men  nog  wiizen,  ais  de  af- 
sclieidingen  tusschen  de  verschillende  zieken  (cbirurgische-,  inwendige-, 
hiiidziekten  enz.)  ; de  inrichting  der  o])eratie-  en  verl)andkamers  ; der 
laboratoria  voor  chemiscb,  bacteriologisch  en  pathologisch  onderzoek  ; 
niaar  dan  zon  de  bescliikbaar  gestelde  riiimte  verre  worden  overschreden, 
en  deels  is  dit  ook  reeds  aan  anderen,  meer  bevoegden  opgedragen, 
die  ook  ziillen  behandelen  de  verbetering  in  de  verpleging  zelve,  die 
allergrootste  voornitgang  in  de  laatste  50  jaren  verkregen ! 

Wanneer  men  dns  zij  ’t  oppervlakkig  overziet  wat  in  de  laatste  50 
jaren  in  ons  klein,  dierbaar  vaderland  door  de  betere  inrichting  der  zieken- 
hnizen  voor  de  zieken  gedaan  is  en  gedaan  wordt,  kan  men  tevreden  zijn! 

Znlke  kostbare  inrichtingen,  voorzien  van  voortretfelijk  ingericlite 
badhuizen,  ijskaniers,  groote  laboratoria,  met  alie  mogelijke  linlpmiddelen, 
Zanderinstitiiten  enz.,  ais  bij  onze  nabnren  vindt  men  bij  ons  niet,  en 
zonden  onze  kracliten  te  boveii  o-aan. 

Maar  stad  en  land  deden  veelal  wat  zij  konden. 

Ook  niag  men  het  werk  van  l)ijzondere  personen  en  vereenigingen 
niet  vergeten:  het  Bnrger-Ziekenhnis  te  Amsterdam,  het  Wilhelraina- 
Gasthiiis  te  Nijmegen,  het  Elisaljethgesticht  te  Arnliem  enz.  enz.  zijn 
particLiliere  stichtingeii,  die  in  hnn  soort  nitstekend  zijn,  en  aan  alie 
redelijke  eischen  meer  dan  voldoen. 

En  iedere  ])laats  van  eenige  Ijeteekeiiis  lieeft  zijn  Zuster-  of  Diaco- 
nessenhnis  of  meestal  beiden. 

Daarnaast  niag  ik  ook  met  trotscb  wijzen  op  het  geheel  nit  giften 
gestichtte  Onze  Lieve  Yrouwe  Oasthuis  te  Amsterdam,  dat  nitslnitend 
voor  arme  zieken,  hecht  en  solide,  en  met  den  grootsten  eenvond  door 
m.EiJS  is  geboiiwd,  maar  toch  nog  onvoltooid  reeds  meer  dan  een 
millioen  gnlden  heeft  gekost,  onidat  de  Wetenscha])  en  de  (diaritas 
vereend,  ojj  dien  shqijien  Amsterdarnschen  polderl)odeni  iets  goeds 
wilden  tot  stand  brengen,  voorzien  van  alie  bereikbare  nieiiwere  tech- 
nische  en  hygienische  verbeteringen. 

En  dat  ook  dit  werk  tot  voldoening  van  bonwmeesters  en  gevers  goed 
is  geslaagd,  lijdt  wel  geen  twijfel,  zooals,  nieen  ik,  nit  ’t  bovenstaande 
voldoende  kan  blijken. 

^ Unatei •< l a m.  Mei  1899, 


Opgavel)  van  de  Ziekenhuizen  in  AMSTERDAM,  ROTTERDAM.  DEN  HAAG,  LEIDEN,  UTREE 


Welke  ziekculiuizeu 
bestaan  er  inXJwe 
Gemeente? 

Iu  welk  jaar  werdeu 
zij  geboiiwd  of 
verboLiwd? 

Volgciis  welk 
Stelsel  ? 

a.  Geeu  stelsel 
(gewone  woon- 

Imizeu)  ; 

b.  Coriidor- 
systeem ; 

c.  Palviljoeu- 
systeeiu. 

Uoe  grootishct 
aantal  verdicpin- 
gCD  bovenelkaar, 
waarop  ziekeu 
wordcu  ver- 
pleegd?  eu  voor 
lioeveel  beddeu 
ziju  de  zieken- 
zaleu  iugericht  ? 

Ziju  die  ver- 
diepiugeu door 
steeueu  (ce- 
meuteii)  ge- 
welveuof  door 
liou.tcii  vloe- 
reu  van  clkau- 
der  gescliei- 
deu  ? 

Ziju  de  vloe- 
reu der  zickeu- 
zaleu  vau  hout 
of  vau  steeu 
(terrazzo) ? 

Gescliiec 
verliclii 
door  pC' 
IcLim,  gc' 
electrit> 
lichi 

AMSTERDAM.  2) 

Algemeeu  Prov. 
Stads-  en  acadern. 
Ziekenhuis  (binneu- 
Gast-lmis)  1852. 

]e.  Kliniscli  Zieken- 
Imis.  Geb.  1869. 

Corridor- 

systeem. 

3 Vcrdiepingcu 
per  zaal  8 bed- 
deu. 

Ilouteu 

vloereu. 

Hout. 

Gas.-. 

2e.  Chirurgisch  Zie- 
keulmis,  geb.  1875. 

Paviljoeu- 

systeeiu. 

2 Verdiepiugeu 
zaleu  voor  10 
beddeu,  de  zaleu 
commuuiceereu 
twee  aau  tvvee. 

liouleii 

vloereu. 

Ilout. 

GasV- 

3e.  Nieiiw  kliuiscli 
Ziekeulmis.  geb. 
1889. 

Paviljoeu- 

systeeiu. 

2 Verdiepiugeu 
zaleu  voor  21 
beddeu. 

Steeueu 

gewelveu. 

Hout. 

Gas.. 

de.  Nieuw  Chirur- 
giscli  Ziekenhuis. 
(Nog  niet  iu  ge- 
briiik),  geb  1899. 

Corridor- 

systeem. 

3 Verdiepiugeu 
8 beddeu  per 
zaal. 

Cemeut-betou 

gewelveu. 

O 

Hout. 

ElcctrisM 

ir. 

Kinder-Ziekeuhuis, 

geb.  1873. 

Corridor- 

systceui 

Gcdecltelijk 
2 verdiejuugeu. 

Houteu 

vloereu. 

Hout. 

Gas.'. 

Ned.  israelilisch 
Ziekeulmis. 

geb  1884. 

Gcwijzigd 

Paviljoeu- 

Systeein. 

3 Verdiepiugeu 
dubbelzaleu  voor 
pliu.  22  beddeu. 

Steeueu 

gewelveu 

Houteu 

parquctvloer. 

Gas.'. 

St.  Elizabeth-gesticlit 
voor  oiigeuecslijke 
ziekeii. 

geb  1888-90. 

Paviljoeu- 

systeem 
met  gangcu. 

Gelijkvloers  eu 
ecue  boveiiver- 
diepiiig. 

IJzeren  bal- 
keu  eu  gemet- 
selde  trog- 
wclveu. 

Aiuorikaausch 

greueuhoutcu 

vloereu. 

Gas.' 

1)  Waurschijulijk  ziju  uog’  vele 
2;  Daar  dcze  lijst  te  veel  ruinite  in 
huizen  bestaan.  zooals  in  Duidreclit, 


iurichtingeu  in  deze  stcdeii  over  ’t  hoofd  gezicii,  iiint 
beslag  zou  iiemcn  moest  de  opgave  beperkt  woiden  tot  c . 
Nijinegen,  Tilburg,  Maastricht,  Ilaarlcin  enz.,  is  daavoi  ; 
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NGEN  en  ARNHEM,  voor  zoover  op  de  vrageniijsten  antwoorden  zijn  ingekomon. 


iedt.de  vei- 
iiiiig  door 
ue  kacliele 
u uit  eeu 
raal  puut 
’t  geheele 
ouw?  of 
or  gas? 

Is  er  naiiiiirlijke 
veutilaticjd.w  z.: 
alleen  door  de 
veiisters,  of  zijii 
er  afzouderlijke 
venlilatie^kana- 
leu  met 
veutilateurs? 

Ziju  er  leidiugeu 
voor  warm-  eu 
koud  wa^er  eu 
voor  de  badeu? 

Zijn  er  bij  de 
zalcu  afzouder- 
lijke dagve)-- 
blijveu  ? 

Ziju  er  water- 
closets  of 
gewoue 
privateu  ? 

Ileeft  de  lu- 
riciitiug  eeu 
desinfcctle- 
oveu  ? 

ue  kachels. 

Ventilatie-kaua- 
leu  waarin  des 
wiuters  kuust- 
matige  trekkiug. 

Voor  koud  water. 

Neeu. 

W aterclosets. 

Ja. 

ne  kachels 

Veutilatie-kana- 
leu  waarin  des 
wiuters  kunst- 
matige  trekkiug. 

Voor  koud-  eu 
warm  water. 

Nee.u 

Waterclosets. 

Ja 

',rale  ver- 
niug  door 
u water. 

1 Veutilatie-kana- 
leu  waarin  des 
zomers  eu  des 
wiuters  kunst- 
matige  trekkiug 
aoor  de  verwar- 
miug. 

Voor  koud  water. 
Eeu  voor  warm- 
bad-  eu  keuken- 
water. 

Neeu 

Waterclosets, 

J cX. 

aal-verwar- 
door  Jage 
stooin. 

Afvoer  door  ka- 
ualeu  zouder 
kuustm.  trekkiug 
Aanvoer  v.  lucht 
door  electrische 
Ventilatoren 
(propulsie). 

Voor  koud  water. 
Eeu  voor  warm- 
bad-  eu  keukeu- 
water. 

Neeu. 

Waterclosets. 

J a. 

le  kachels 

Ook  door  afzou- 
derlijke kaualen 

J a. 

Neeu. 

Lieruur-systeem. 

J cl 

ile  verwar- 
met  heeie 

Ook  veutilatie- 
kaualen  voor 
zomer  en  wiuter. 

Voor  koud  water. 
Afzouderl.warm- 
vvaterkctels  voor 
de  badeu 

Bij  eukcle  zaleu 
aau  de  tuiuzijde. 

Gewoue  priva- 
teu. 

Neeu 

aal  hoog' 

O 

stoomver- 

iug. 

V'^eutilatie-kaua- 
leu  die  iu  reser-; 
voirs  en  daarua 
in  de  buiteulucht 
uitmoudeu.  ! 

Koud-  eu  warm 
waterleidingjver- 
kregeu  d.  mcug- 
krauen  v.  water 
eu  stoom. 

J tl# 

Waterclosets  eu 
Lieruur-afvoer. 

Ja. 

; aau  eeu  ouwillekeurig  verzuim  of  aaii  ’t  nict  verstrekken  van  dc  gevraagdc  gcgcveas. 
liestedan  cn  Rotterdam,  den  Ilaag  en  Anihcm.  Van  de  ovcrigc  steden  waar  uiriniintondc  ziekou- 
plaatsgebrek  geen  mededeeling  gcdaan. 


Welke  zickciiliuizen 
bcstnan  er  in  Uvve 
Gemceute  ? 

n wolk  jnar  wcrden 
zij  "ebouwd  of 
verbouwd  ? 

Volgeiis  welk 
SielseI  ? 

(7  Geen  stelsel 
(gewoue  woon 
liuizeu) ; 
d Corridor- 
systeein , 
c.  Paviljoen- 
systeem. 

Hoe  groot  is  liet 
aautal  verdiepiu- 
gen  boveu  elkaar, 
waarop  ziekeu 
worden  ver- 
pi eegd?  en  voor 
hoeveel  beddeu 
ziju  de  zieken- 
zalen  iugerieht  ? 

Ziju  die  ver- 
diepiugeu door 
steeneu  (ec- 
menteu)  ge- 
welveu  of  door 
houteu  vloe- 
ren  vau  elkau- 
der  geschei- 
deu? 

Ziju  de  vloe- 
rcu  der  ziekeu- 
zaleu vau  hout 
of  vau  steeu 
(terrazzo) ? 

Geschied. 
verlichtit 
door  pci 
leum,  ga 
electris 
lichtr 

Burger-Ziekenliuis. 
Jiegouueu  in  een  ge- 
woon  woouhuis  iu 
1878.  Verplaatst  n. 
de  Liuaeusstraat  iu 
1891. 

Gedeeltelijk 

corridor-, 

gedeeltelijk 

Paviljoeu- 

systeem. 

2 Verdiepiugeu, 
zaleu  voor  fi  bed- 
deu eu  klassen- 
kainers. 

Steeneu 

gewelveu. 

Hout. 

Uitsluitd 

electrisce 

liii 

Wilhelmiua-  of 
Buiten-Gasthuis 

Geopend  1893. 

Paviljoen- 

systeem. 

2 en  3 Verdie- 
pingen.  Zaleu  v. 
28  eu  30  patieii- 
teu.  Kleiuere 
zaleu  voor  12 
patieuteu . 

Steeneu 
gewelveu 
met  houteu 
vloereu  be- 
legd. 

Houteu 

vloereu. 

Gas5 

Liitliersclie  Diaco- 
nessen-lnrichtiug. 

geb.  IS96-98. 

Corridor- 

sysleem. 

3 Verdiepiugeu 
1 — 8 beddeu  per 
zaal. 

Steeneu 

gewelveu. 

Houteu  par- 
quetvloereu. 

Gass 

Ouze  ]jicve  Vrouwe- 
Gastlmis  (R.  K.  Zie- 
keiiverplegiug). 

Gebouwd  1895—98. 

PaGljoeii- 

systeeiu 

met 

verbiugsgaugen 

Gelijkvloers  eu  1 
verdiepiug. 
Zaleu  voor  20 
beddeu  eu  barak- 
keu  voor  28 
beddeu. 

Cemeut- 

gewelveu 

waarover 

houteu 

vloereu. 

.Amerikaausoh 
greueu  hout 

Uitsluitt 
eleetriai 
licht  vaui 
iustallai 

ROTTERDAM. 

Ziekenliuis  aau  den 
Coolsiiigel,  en  sueur- 
saleii.  October  1851 
de  lepatiiiiiteu  opge- 
nomeu,  vaii  ’85  tot 
’88  iiitgebreid. 

Het  Olide  is  een 
corridor-geboiiw. 
Het  iiieuwe  een 
palviljoeu  ge- 
boiiw  met  barak- 
keu. 

Iu  ’t  corridor- 
gebouw  liggen 
op  3 Verdiepin- 
geu  ziekeuzaleu 
vau  10 — 12 
beddeu 

Houteu 

vloereu. 

Vau  hout. 

Gas? 
[n  de  opci 
kamer  n 
trisch  11 

Sopliia- Kinderziekcii- 
kenluiis,  opgenclit 
1863,  iiitgobr.  1878 

Gedeeltelijk 

Paviljoeu- 

systeem. 

2 Vcrdieiiingeii. 
Zaleu  voor  12 
beddeu. 

Houteu 

vloereu. 

Hout. 

Gas' 

10 


edidc  vcr- 
iufi:  door 
le  kacliels 
11  iiit  eeii 
aal  piuit 
’t  gelieclo 
luw  ? of 
ir  gas? 

Is  er  iiatuurlijkc 
veiitilatie.d.w.z;.: 
alleen  door  de 
vensters,  of  zijo 
er  afzoaderlijkc 
veutilalie-kaiia 
len  met 
veiitilaleurs? 

Zijn  er  leidingen 
voor  warm-  en 
koud  water  eu 
voor  de  baden  ? 

Zijn  er  bij  de 
zaleu  afzouder- 
lijke  d ag ver- 
bi ijven  ? 

Zijn  er  water- 
closcts  of 
gewoue 
privaten  ? 

Heeft  de  lu- 
richiing  ceu 
dcsiiifectie- 
oven  ? 

n-verwar- 

ning. 

Ook  veutilatle- 
kaualen  met 
ventilateurs. 

Ja  Het  warme 
wa(;er  wordt  ver- 
kregeu  door 
meugkraneu. 

Ja. 

. Waterclosets. 

J a. 

ile  stoom- 
rt'anniug 

Ventilatie-kaua- 
leii  /onder  kuust- 
matige  trekking. 

Er  zijn  leidingen 
voor  warm  en 
koud  water. 

Afzouderlijke 
veranda’s,  die 
echter  uiet  ver- 
warmd  zijn. 

Watercloscts. 

Desinfcctie- 

inrichting. 

iraal  ver- 
irmiiig. 

En  ventilatie* 
kanalen. 

Voor  warm  en 
koud  water  en 
voor  de  baden. 

J M 

Waterclosets, 

Desinfectie- 

oveu. 

'.raal-ver- 
liiig  (lago 
stoom  van 
inospheer) 

il edere  zaal  liecft 
veutilat.kaualeu. 
Door  electrisch 
gedreven  veutl- 
latoren  wordt  60 
lucht  per  uur 
eu  per  krib  weg- 
geraaleu 

Voor  koud  wa- 
ter, warm  water 
wordt overal  rer- 
kregen  door 
meugkraneu  v. 
water  en  stoom. 

Ja,  overdckte, 
gesloteu  veranda 
bij  iedere  zaal  ; 

de  verauda’s 
wordeu  ook  ver- 
warmd. 

Waterclosets 
met  waterbakje 
voor  U Liter. 

Ja,  met  berg- 
plaatseii  en 
badkamer. 

rale  ver- 
irniiug. 

Ventilatie-kana- 
leu  (propulsie- 
systeem). 

Overal  meugkra- 
neu voor  water 
eu  stoom. 

Verauda’s  in  liet 
paviijoen  eu  in 
de  barakken. 

Waterclosets. 

Ja. 

rale  ver- 
ling  vnor 
in  water 
iilkaflicls 

Twee  aspiratie- 
kaiialen. 

Ja 

Neeu. 

Waterclosets. 

Neeu. 
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Welke  ziekeuhuizeii 
bestaaQ  er  iu  Uwe 
Gemeeute? 

Iu  welk  jaar  werdeu 
zij  geboiiwd  of 
verbouwd  ? 

Volgeiis  welk 
Stelsel  ? 

a.  Geeu  stelsel 
(gewoue  woou- 

huizen) ; 

b.  Corridor- 
systeem ; 

c.  Paviljoeu- 
systeem. 

11  oe  groot  is  het 
aautal  verdiepin- 
geuboveuelkaar, 
waarop  ziekeii 
wordeu  ver- 
pi eegd?  eu  voor 
hoeveel  beddeu 
ziju  de  ziekeu- 
zaleu  iugericht? 

Ziju  die  ver- 
diepiugeu door 
stecueu  (ce- 
mcutcu)  ge- 
welven  of  door 
hoiiteu  vlos- 
reu  van  elkau- 
der  gescliei- 
deu? 

Ziju  de  vloe- 
reu derziokeu- 
zaleu  vau  liout 
of  vau  steeu 
(terazzo)? 

Geschiec. 
verlichl/ 
door  pe • 
leum,  gai 
electrkj 
licht’ 

St.  Autouius  gest.icbt 
voor  ougeueeslijke 
ziekeu  eu  bliudeu 

i866  en  1880 

Geeu  stelsel. 

4 Verdiepiugeu. 

Houteu 

vloereu. 

Hout. 

Gas.'. 

St.  Frausiscus-gast- 
liuis.  Gesticlitiu  1892 
Bitgebreid  iu  1896. 

Gewoue 

woouhuizeu. 

2 Verdiepiugeu, 
zalcu  voor  12 
beddeu. 

Houteu 

plafouds. 

Vau  hout 
metLiuoleum. 

Gas. 

Diacouesseuliuis. 

1893  eu  1896. 

Geeu  stelsel. 

2 Verdiepiugeu, 
zalen  voor  1 1 
cu  8 beddeu. 

Woouhuis- 

plafouds. 

Hout. 

Gas  eu  ee 
trisch  li.( 

Eudokia.  (Diacouie  v. 

d.  Geref'  Kerk. 
1893  geb.  eu  iu  1896 
uitgebreid. 

Corrldor- 

systeem. 

2 Verdiepiugeu, 
Ziekeukamers 
voor  hoogsteus  6 
beddeu  (iu  ^t  ge- 
heel  130  beddeu). 

Houteu 

vloereu. 

Hout  (iu  de 
operatie- 
kamer 
vau  steeu). 

Gas. 

DEN  HAAG  1). 

R.  K.  Ziekeuliuis 
Joaunes  de  Deo. 

Gestioht  1873. 

Gewoou  woou- 
huis  iu  1882  uit- 
gebreid in  Pavil- 
joeu-systeem. 

3 Verdiepiugeu, 
Zaleii  voor 
gemiddeld 
16  beddeu. 

lii  ’t  uieuwe 
gebouw  door 
stecueu  ge- 
welveu. 

Vau  hout. 

Gas. 

Gemeeute  Ziekenbuis 

geb  1862,  uitgebreid 
1893. 

Gebouw  vau 
1862  grooteu- 
deels  corridor 
systeem. 

De  uitbreidiug 
vau  1893  iu  pa- 
viljoeu-systeem, 
met  klasseuka- 
mers  iu  corridor- 
systeem. 

Eeue  Verdiepiug 
voor  de  zalcu 
klassekamers,  op 
2 verd.  zaleu 
voor  10  beddeu. 

2 Verdiepiugeu, 
zaleu  voor  24 
beddeu.  Barak- 
keii  eukel  begaiie 
groud. 

Houteu 

vloereu. 

Gewelveu  vau 
Portlaud- 
Cemeut 
Terrazzo. 

Vau  hout 
eu  geverfd. 

Eikeuhout 

parquet 

(geboeud). 

Geheel  e:i 
trisch  Hi 
vau  eigc 
iustallaV 

Israelitisch  Ziekeu- 
liuis. 

Gestioht  1873. 

Gewoou 

woouliuis. 

2 Verdiepiugeu, 
zaahjes  v.  lioog- 
steus  G beddeu. 

Houteu 

vloereu. 

Hout. 

Gas. 

1)  Omtreut  //Bronovo”  stoudeii  op  de  terug  ontvaugen  vrageulijst,  geen  autwoordeu. 
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hiedtde  ver- 
*ming  door 
oue  kacliels 
rau  uit  een 
traal  puut 
' ’t  gelieele 
bouw  ? of 
□01’  gas  ? 

Is  er  natuurlijke 
veiitilatie,  d.w.z.: 
alleeu  door  de 
veusters,  of  zijii 
er  afzoiiderlijke 
veutilatie-kaua- 
leii  211  et 
veutilateurs? 

Zijn  er  leidiiigeu 
voor  wanii-  eu 
koud  water  eu 
voor  debadeu? 

Ziju  er  bij  de 
zaleu  afzouder- 
lijke  dagver- 
blijveu? 

Ziju  er  water- 
closets  of 
gewoue 
privateu? 

Hceft  de  lu- 
riclitiiig  eeu 
desiufectie- 
oveu  ? 

liOriferes. 

Ts^eeu. 

Ja. 

J a. 

Gewoue 

privateu. 

Neeu 

Dfdzakelijk 

door 

rm  water. 

Natuurlijke 

Veutilatie. 

Op  iedere  zaal 
warmwater- 
leidiu". 

o 

Afzouderlijke 

vertrekkcu. 

AVaterclosets 

J cl. 

itrale  ver- 
'armiiig. 

Venti  laleurs. 

J tl 

Serre’s. 

Waterclosets  eu 
liospitaal- 
gootsteeueu. 

Neeu. 

lu  uit  een 
traal  puut. 

Veutilatie- 

kaualen. 

J Hi* 

Verauda’s,  tuiu 
eu  gezelscliaps- 
zaal. 

Waterclosets. 

Neeu. 

[Cacbels. 

Ook  door  veuti- 
latiekaualen  met 
chemiuee’s 

d’appel. 

Neeu. 

J a 

Somraigeclosets. 

J R, 

jrceleinen 

kacliels. 

Neeu. 

J 

Neeu. 

Waterclosets. 

Ja. 

age  druk 
Sloom. 

Afzonderlijke 
kaualeu  nietelec- 
triscli  bewogen 
veutilateurs. 

Voor  koud  wa- 
ter eu  loom. 

J cl. 

Kacliels. 

Neeii. 

J fi. 

Neeu. 

Gewoue 

privateu. 

Neeu. 

W elkc  zickciihuizcn 
hestaan  ei’  in  IJwo 
Gemeeute  ? 

In  \ve!k  jaar  werden 
zij  gebonwd  of 
verbouwd  ? 

Volgens  welk 
Stclsel  ? 

a.  Geen  stclsel 
(gewone  woon- 
liuizcn) ; 

/k  Corridor- 
systeeni ; 
c.  Paviljoen- 
systeeni. 

Hoe  grootisliet 
aantal  verdiepiu- 
geu  boven  elkaar, 
waarop  zieken 
worden  ver- 
pleegdF  en  voor 
lioeveei  beddeu 
zijn  de  zieken- 
zaleu  iugericlit? 

Zijn  die  ver- 
diepiugendoor 
sieenen  (ce- 
meuteu)  ge- 
welveuof  door 
lionten  vloe- 
reu  vnn  elkan- 
der  gcscliei- 
deu  ? 

Zijn  de  vloe- 
rcu  der  zieken  ! 
zalen  van  lioiitl 
of  van  steeu 
(terrazzo)? 

UTRECHT. 

Diaconesseniiuis, 

geb  in  1844; 
uitgebreid  in  1894 

Het  oude  deel 
geen  stelsel,  liet 
nieuwe  in  Pavil- 
joeu-systeem. 

2 Verdiepingen. 
Zalen  voor  8 eu 
] 2 beddeu. 

Hont.  vloereu. 
In  ’t  nieuwe 
door  steeueu 
gewelveu. 

Hont. 
Steeu  (ter- 
razzo). 

Stedelijk  Ziekenhuis 

1870  geb.,  in  |884  en 
’9I  uitgebreid. 

Corridor- 

systeem. 
(Barakken  in 
Paviljoen- 

systeem). 

V ddrgedeelte  2, 
achtergedeelte  1 
Verdiep.  Zalen 
V.  11  a 14  beddeu 
(totaal  235). 

Houten 

vloereu. 

Hout. 

Nederlandscli  Gast- 
huis  voor  Ooglijders. 
Gesticlit  1859,  sedert 
1895  verplaatst  in 
het  nienwe  gebouw. 

Corridor- 

systeeni. 

2 Verdiepingen. 
Zalen  v.  lioog- 
stens  12  beddeu. 

Houten 

vloereu. 

Van  hout; 
corridors  en 
waschkamer- 
tjes  met 
terrazzo. 

Audreas  Gesticlit 
Opgericlit  1873, 
Uitgebr.in  ’77  en  ’86. 

Corridor- 

systeem. 

2 Verdiepingen. 
Zalen  v lioog- 
steus  10  bedden. 

Gedeeltelijk 
hout.  vloereu, 
gedeeltelijk 
steeu.  gewelv. 

Hont. 

St.  Joanues  de  Deo. 

Geb.  in  1896. 

Geen  stelsel 

2 Verdiepingen 
boven  elkaar. 

Van  hout,  de 
vloereu  der 
gaugen  zijn 
van  steeu. 

Van  hont. 

Wilhelmina- 
Kiuder-Zieken  liuis 

Geb  1898. 

Gewoon  woon- 
luiis  en  ceu  barak 
voor  bcsinettfc- 
lijke  zieken. 

Zalen  voor 
lioogstens 

o 

12  patie uteu. 

Houten 

vloereu. 

Indeprivaten, 
badkaniers, 
porlaleu,  ken- 
kens  euz.  van 
terrazzo,overi- 
geus  van  hout 
met  liuoleum. 

LEIDEN 

Academiscli  Ziekcn- 
Imis 

Geb  1868—72. 

Geen  stelsel. 

2 Verdiepingen 
Zalen  voor  10 
bedden. 

Houten 

vloereu. 

Van  hout. 

Gescliiedt 
verliclitirij 
(loor  petrr< 
Icum,  gaS' 
clectrisc  ■( 
llclit? 

i 

Gas. 

Gas. 


Gas. 


Gas. 

Gas. 

Gas. 


Gas  eiigedfi' 
telijk  ele’C 
triscli  lici  i 
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hiedtde  ver- 
miii"  door 
oue  kacliels 
an  uit  eeu 
traal  puiit 
• ’t  geheele 
honw?  of 
oor  oras? 

O 

Ts  er  uatimrlijke 
veutilatie,  d w.z  • 
olleeu  door  de 
veust.ers,  of  ziju 
er  afzonderlijke 
veut.ilat.ie-kaua- 
leu  niet 
veu:ila1,eurs? 

Ziju  er  leidiugeu 
voor  wariu-  en 
koud  water  eu 
voor  de  liadeu? 

Ziju  cr  hij  de 
zaleu  afzouder- 
lijke  dagver- 
blijvcu  ? 

Ziju  er  water- 
closets  of 
gewone 
privateu  ? 

Heeft  de  Tu- 
rieliting  eeu 
desiufeetie- 

OVPU  ? 

lels  eu  cen- 
le  verwar- 
miug. 

Natuiirlijke  veu- 
tilatie eu  afzou- 
derlijke  kanaleii. 

Ja. 

Ja. 

Waterclosets. 

Neeu. 

stal  kachels. 

Natiiurlijke  veu- 
tilatie eu  lucht- 
kaualeu  laugs  de 
kacliels. 

Ja. 

Neeii. 

Gewoue 

privateu. 

*T  ii* 

age  druk 
omverwar- 
ming. 

Beideu 

Ali  eeu  koud 
water  metiii- 
richtiug  tot  ver- 
warmiug  door 
gas 

Op  de 
corridors. 

Waterclosets. 

Neeu. 

oue  kaehels. 

Ook  ventilatie- 
kaualeu. 

Jr,  , 

Gedeeltelijk. 

Gewone 

privateu 

Neeu. 

lage  druk 
omverwar- 
ming. 

Veutilatie -kaua- 
len  met 
veutilateurs. 

Ja. 

Ja. 

Waterclosets. 

Neeu. 

Dor  warm- 
water 
rwarmiuQ:. 

Afzouderlijke 
Veutilatie - 

kaiialeu. 

♦ 

Ja. 

Eeu  speelzaal, 

Nog  geeii 

closeis 

Neeu. 

oue  kaeliels. 
ralie-  eu  ver- 
dkamers  eu 
jeu  centraal- 
■rwarmiug. 

Natuiirlijke 
veutilatie  eu 
luclitkokers. 

Ja. 

Neeu. 

Waterclosets. 

Ja. 
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Welke  ziekenliuizen 
best.aau  er  in  Uwe 
Gemeeute  ? 

Jn  welk  jaar  werdeii 
zij  gebouwd  of 
verboiiwd  ? 

Volgeus  welk 
Stelsel ? 

a.  Geeu  stelsel 
(gewoue  woou- 

huizen); 

b.  Corridor- 
systeeiu; 

c.  Paviljoeu- 
systeem. 

Hoe  groot  is  bet 
aaiital  vcrdiepiu- 
geuboveuelkaar, 
waarop  ziekeu 
wordeu  ver- 
pi eegd  ? eu  voor 
boeveel  beddeu 
ziju  de  ziekeu- 
zaleu  iugericbt? 

Ziju  die  ver- 
diepingeudoor 
steeuen  (ce- 
meuteu)  ge- 
welveuof  door 
bouteu  vloe- 
reu  vau  elkan- 
der  gescbei- 
deu? 

Ziju  de  vloe- 
reu der  ziekeu- 
zaleu  vau  bout 
of  vau  steeu 
(terrazzo) ? 

Gescbiedt’ 
verlicbtiiTj 
door  i)eti( 
leum,  gas- 
electi isc 
licbt? 

Hospitaal  V/allou 

in  gebr.  genom.  1887 

eu 

Gewoue  woou- 
huizen. 

3 V erdiepiugeu 
(Ziekeukaniersj. 

Hout.  vloereu, 
deels  steeuen 
gewelveu. 

Hout  met 
linoleuiu. 

Gas. 

St.  Elizabethgesticlit 

geb.  1892. 

Gewoue  woou- 
Imizeu. 

3 Verdiepiugeu 
(^Ziekeukamers). 

Hoiiteu 

vloereu 

Hout  met 
liuoleum. 

Gas. 

GRONINGEN. 

Algemeeu  l'rovinciaal 
Stads-  eu  acadeniiseh 
Ziekeuliuis,  geb.  1852 

Corridor- 

Systeem. 

1 Verdieping 
kraamafdeeliug 
2 Verdiepiugeu 
zalen  voor  6-10 
a 15  beddeu 

Iu  de  kraam- 
afdeeling  door 
bouteu  vloe- 
reu vau  elkaar 
gescbeideu. 

Hout. 

Gas. 

Kiuder-Ziekeulmis 

Geb.  1891. 

Corridor- 

Systeeiu. 

2 Verdiepiugeu. 

Hout.  vloereu 
gesloteu  door 
iuvoegiug  eu 
gipsplafouds. 

Hout. 

Gas. 

Verder  betDiacoues- 
seubuis,  de  R.K.Zie- 
keiiverplegiug  eu  de 
ziekeuverpleging  vau 
Mevr.  Guldeuarm. 

Allen  in  voor 
ziekeuverpl.  in- 
ger  woouhuizeu 
lu.  moderu  inger, 
operatie-kamer. 

2 Verdiepiugeu. 

Steeuen,  deels 
bouteu  gewel- 
veu. 

Hout. 

Gas. 

ARNHEM. 

Gemeeute-Ziekeubuis 

geb  1844, 
uitgebr.  1875. 

Gewoou 

Woouliuis. 

2 Verdiepiugeu. 
Zaleu  voor  4-8 
beddeu. 

Houteu 

vloereu. 

Hout. 

Gas. 

Ned.  Herv.  Diacoues' 
seuhuis  geb  1864, 
uitgebr. ’87’93en’96 

Grootendeels 

corridor- 

systeeiu. 

3 Verdiepiugeu. 
Zaleu  voor  boog- 
steus  0 beddeu. 

Grootendeels 
door  steeneu 
gewelveu. 

Hont. 

Gas. 

R.  K.  St.  Elizabeth- 
Gastliuis. 

Begouueu  1893,  tot 
in  1899  bijgeb. 

Corridor- 

systeeiu. 

2 Verdiepiugeu, 
geeu  zaleu. 

Steeuen  ge- 
welvcu. 

Hout. 

Gas. 
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jliiedtde  ver- 
nuiiip;  door 
. oue  kacheis 
rau  iiit,  een 
it.nal  puiit 
V 't  g-elieele 
jbouw?  of 
ioor  gas? 

Is  er  iiatuurlijke 
veiitilatic,  d.w.z.: 
alleeu  door  de 
veusters  of  ziju 
er  afzouderlijke 
veiit.ilatie-kaua- 
leu  met 
veutilaleurs  ? 

Ziju  erleidiugeu 
voor  warm-  eu 
koud  water  eu 
voor  debadeu? 

Ziju  er  bij  de 
zaleii  afzouder- 
lijke dagver- 
blijveu? 

Ziju  er  water 
closets  of 
gewoue 
privateu  ? 

Hceft  de  Iu- 
richtiug  eeu 
dcsiufectie- 
oveu? 

cliels  en 
liaardeu. 

Natuurlijke 

Veutilatie. 

J (ta 

Neeu. 

Waterclosets. 

J a. 

cliels  eu 
liaardeu. 

Natuurlijke 

veutilatie. 

J a. 

Neeu. 

Waterclosets. 

J cl. 

’oue  kacheis. 

Geeu  veutilatie- 
kaualeu. 

Neeu. 

Neeu. 

Gewoue 

privateu. 

Neeu. 

ooteudeels 

itra'.e 

er  w anni  11  g. 

Veiitilateurs  die 
boveu  het  dak 
uitkomcu. 

Voor  de  badeu 

Speelkamer. 

T urfstrooi- 
privateu. 

Neeu. 

eis  centrale 
'armiiig,  ver- 
kacheis  eu 

Tuimelrauieu  eu 
veulilateurs. 

Ja. 

Neeu. 

Gewoue  priva- 
teu (touueuslcl- 
sel). 

Neeu 

Kacheis. 

Roostcrs  eu 
afvoerbuizeii. 

tX 

Neeu. 

Gewoue 

privateu. 

Neeu. 

itraie 

eiwaianiug. 

Afzouderlijke' 
veutilatic-kaua 
leu  met 
veutilateurs. 

J cl* 

Ja. 

Beideu. 

Neeu. 

3 druk 
stooMiver- 

‘iiiiiig 

Door  boveu  lich- 
teii  eu  afzoiidcr- 
lijke  veulilatie- 
kaualeu. 

Ja. 

Geeu  zaleu. 

Waiorcloscts. 

Neeu. 

BACTERIOLOGLSHE  LABORATORIA  EN  1N8TITUTEN 

IN  NEDERLAND, 


DOOR 

J.  DE  HAAN, 

Officier  van  Gezondheid  der  klasse. 


In  een  korte  schets  ais  deze  kan  liet  niet  de  bedoeling  zyn  in  den 
breede  na  te  gaan,  welke  de  invloed  is  geweest  van  de  ontwikkeling 
der  niicrobiologie  op  niedisch,  liygienisch,  landbonwkundig  en  indn- 
strieel  cjebied.  Wanneer  inen  de  oreschiedenis  der  bacteriolog-ische  la- 
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boratoria  voor  ons  land  nagaat,  zou  men  liijna  geneigd  zijn  te  meenen, 
dat  die  invloed  zicli  alleen  op  indiistrieel  gebied  lieeft  doen  gevoelen. 
Immers,  het  eenige  laboratoriniu,  dat  van  Rjikswege  werd  opgericlit, 
heeft  niet  zijn  plaats  aan  een  der  8 riiksnniversiteiten,  inaar  aan  de 
Polyteclinisclie  Scliool  te  Delft,  waar  Prof.  m.  w.  bjoijkiuxck  op  den 
26^11  September  1895  met  een  redevoering,  getiteld  »De  bacteriologi- 
sclie  wetensclia})  en  de  bacteriologie”  zijn  lessen  0})ende.  Misgiinnen 
we  aan  deze  inricliting  van  onderwys  baar  laboratoriiini  niet,  onder 
de  leiding  van  een  zoo  voortretfelijk  geleerde  ais  Prof.  bkukiuxck, 
betrenren  moeten  wij  het,  dat  geen  der  4 nniversiteiteii  in  ons  land 
over  een  dergelijke  inricliting  beschikt,  waar  aanstaande  medici  in  de 
gelegenlieid  zoiiden  zijn  zicli  in  dezen  tak  van  wetenscliap  te  oefenen 
en  zicli  van  de  daarin  verkregen  vorderingen  op  de  lioogte  te  stellen. 
De  bacteriologie  heeft  ook  voor  de  medici  recht  o])  erkenning  ais 
zelfstandig  vak.  Zy  heeft  haar  gelieel  eigen  methoden  van  onderzoek 
en  haar  eigen  zeer  bijzondere  eischen,  die  het  niet  wel  mogelijk  niaken, 
dat  zij  o])  den  dnur  worde  geschoven  onder  de  hygiene  of  algemeene 
jiathologie,  zooals  op  het  oogenblik  bij  ons  te  lande  gebriiikelijk  is. 
In  een  klein  land  ais  het  onze  zou  het  zeker  een  overdreven  hooge 
eisch  zijn,  wanneer  men  aan  ieder  der  universiteiten  een  dergelijk 
laboratoriiini  verlangde.  Het  zou  voldoende  zijn  ais  iHui  groot  labora- 
toriiim  werd  o])gericht,  waar  de  bacteriologie  in  haar  geheelen  onivang 
kon  worden  onderwezen  (Ui  dat  lueteeii  zou  kunnen  dienen  tot  ])laats 
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kimdig  Stciatstoeziclit  heeft  reeds  >sedert  laiip;’e  jaren  behoefte  aan  een 
liilioratoriiiiii,  waar  oiiderzoekiDgeii  op  liygieniscli  of  epidemiologisch 
gebied  Ivimiien  gescliiedeii.  Door  deii  tegenwoordigeii  Minister  vaii 
Binnenlandsclie  Zaken  werd  I)!]  Beshiit  van  den  len  December  1808, 
No.  2100,  daarin  gedeeltelyk  voorzien,  door  aan  de  4 iiniversiteiten 
de  gelegenheid  tot  het  doen  van  dergelijke  onderzoekingen  oj)en  te 
stellen.  Plannen  tot  het  opricliten  van  een  laboratorium  ten  behoeve 
van  het  Geneeskundig  Staatstoezicht  zijn  in  bewerking,  zouden  zelfs 
den  Raad  van  State  reeds  hebben  bereikt. 

Met  dankbaarheid  nioet  worden  erkend,  dat  de  voornialige  Inspecteiir 
van  den  Geneeslviindigen  Dienst  der  Landmacht,  Generaal-Majoor  Dr. 

R.  TiMMERMAN,  doordrongeii  van  de  groote  waarde  der  bacteriolo- 
gische  onderzoekingsmethoden,  aan  het  Militaire  Hospitaal  te  Utrecht 
in  1888  een  bacteriologisch  laboratorium  op  bescheiden  schaal  stichtte, 
bestemd  om  aldaar  in  de  eerste  plaats  die  onderzoekingen  te  doen 
nitvoeren,  welke  voor  de  legerverpleging  van  belang  zijn,  maar 
ook  om  ondere  en  jongere  officieren  van  gezondheid,  militaire 
apothekers  en  paardenartsen  met  de  methoden  van  bacteriologisch 
onderzoek  vertrouAvd  te  maken.  Te  dien  einde  werden  aldaar  van 
1888  tot  1892  door  den  tegenwoordigen  Hoogleeraar  Dr.  m.  steaub, 
destijds  officier  van  gezondheid,  tweemaandelijksche  cursussen  in  bac- 
teriologie  gegeven,  van  1892  tot  1895  met  schrijver  dezes  gezament- 
lijk,  die  na  1895  het  geven  dezer  cnrsnssen  alleen  voortzette.  Zoowel 
door  officieren  van  gezondheid,  militaire  apothekers  en  paardenartsen 
van  het  leger  hier  te  lande,  ais  door  die  van  het  leger  in  Oost-Indie, 
is  hiervan  een  riiini  gebriiik  gemaakt.  Ook  het  Ministerie  van  Bin- 
nenlandsche  Zaken  detacheert  sedert  1890  opvolgend  al  zijne  ambte- 
naren  van  het  veterinair  geneeskundig  Staatstoezicht  aldaar. 

De  schoone  ontdekking  van  beiiking  van  het  anti-diphtheritisch  ge- 
neesseriim,  de  door  hem  en  zijne  medewerkers  daarmede  verkregen 
resultaten,  maar  vooral  de  mededeelingen  over  dit  onderwerp  gedaan 
door  Ronx  op  het  Internationaal  Geneeskundig  ('ongres  te  Buda  Pesth 
in  1894,  gaven  aanleiding  dat  ook  hier  te  lande  van  verschillende 
zijden  pogingen  in  het  werk  Averden  gesteld  tot  het  oprichten  van 
laboratoria  of  institiiten  voor  de  bereidino'  van  de  o-eneeskrachtio-e 
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serumsoorten.  De  reeds  overleden  bekende  geneesheer  Dr.  r.  pii.  kuthk 
te  Tiel  verbond  zich  met  den  beer  r.  .i.  b.  van  dkr  aiaiu’K  a])otheker 
te  Zutplien  en  bereiddo  gediirende  korten  tijd  anti-diphtheritisch 
serum.  In  Amsterdam  geschiedde  hetzelfde  door  Dr.  ii.  o.  iungkt.ino 
in  sameiiAverking  met  den  lieer  j.  .\lA/.rl!^;,  Kijksveearts,  voor  het  kin- 
'lerziels('iiliiijs,  in  [4i-e(ffit  door  kroiessoi’  (A  n.  li,  sbbonck  dmi 


Dirccteiir  der  Veeartscnijscdiool  Dr.  a.  ii.  w.  wirtz.  Tot  de  oprichting 
van  bepaaldelijk  daarvoor  bestemde  laboratoria  of  instituten  kwam 
liet  evenwel  onder  genoemde  heeren  niet. 

In  1895  stichtte  de  beer  w.  c.  m.  van  eeten,  civiel-ingenieiir,  een 
Bacterio-therapevitiscli  Jnstituut,  waaraan  Professor  spronck  ais 
bacteriologiscb  advisenr  werd  verbonden,  die  de  bereiding  der  voor 
de  inentiiig  benoodigde  toxinen  op  zicli  nam.  Van  1896  tot  1897 
bekleedde  de  arts  o.  van  houtum  de  betrekking  van  bacterioloog  bij 
dit  Institnnt.  Na  diens  vertrek  naar  Rotterdam  in  1897  verviel  deze 
betrekking  en  werden  de  noodige  bacteriologische  werkzaamlieden 
Aveder  door  Professor  spronck  op  zich  genomen.  De  veearts  dier 
inrichting  is  de  beer  k.  iioeenagel.  Hoewel  oorspronkelijk  bet  voor- 
nemen  bestond  aan  dit  institnnt  zoodanige  nitbreidino;  te  ffeven,  dat 
alie  geneeskracbtige  of  nit  een  diagnostiscb  oogpnnt  belangryke 
(tnbercnline,  malleine)  bacterie-prodncten  daar  konden  worden  bereid, 
Avaarvoor  de  bonw  van  een  goed  ingericbt  bacteriologiscb  laboratorinm 
noodzakelijk  was,  is  aan  dit  plan  nog  geen  nitvoering  gegeven  knnnen 
worden  om  finantieele  redenen.  De  gemakkelyke  invoer  van  bniten- 
landscbe  prodncten  beperkt  den  omzet  van  bet  inlandscb  fabrikaat 
dermate,  dat  bet  steken  van  veel  geld  in  de  onderneming  niet  zeer 
geraden  scbijnt.  Wel  verleende  de  Regeering  in  1898  een  snbsidie 
van  /2000  en  dit  jaar  zelfs  een  van  /3000,  maar  beeft  daaraan  znlke 
verzwarende  bepalingen  verbonden,  dat  de  finantieele  draagkracbt  van 
bet  institnnt  er  niet  noemenswaard  door  is  verboogd. 


Bij  l)esliiit  van  den  Gemeenteraad  van  Amsterdam  van  22  Maart 
1893  Averd  ingesteld  de  Gemeentelijke  Gezondbeidsdienst,  Avelke  oinvat 
bet  onderzoek  en  toezicbt  op  sanitair  gebied  in  bet  belang  van  de 
bevolking  der  gemeente  Amsterdam,  de  kenring  van  voedingsmiddelen, 
bet  beramen  en  ten  nitvoer  brengen  der  maatregelen  ter  bestryding 
van  besmettelijke  ziekten.  Bij  Gemeenteraadsbeslnit  van  23  September 
1896  werd  daar  nog  aan  toegevoegd  bet  onderzoek  van  beboinvde 
erven  die  een  vermoeden  van  voor  de  gezondbeid  scbadelijke  toestanden 


opleveren. 

Tot  bet  personeel  van  den  gezondbeidsdienst  beiioort  de  bacterioloog- 
geneesbeer,  die  bebalve  bacteriologische  bekwaambeden  den  titel  van 
arts  moet  bezitten.  Zijn  betrekking  is  vereenig])aar  met  die  van  lector 
aan  de  Gemeentelijke  Universiteit.  Overigens  niag  die  anibtenaar  geen 
aiider  beroep  nitoefenen,  nocb  werkzaamlieden  verricbten  voor  anderen, 
tenzij  met  vergiinning  van  Bnrgemeester  en  Wetbonders.  Zijn  salaris 
Ijedraagt  / 2500 — f 3000. 

Aanvankelijk  gescbiedde  bet  bacteriologiscb  onderzoek  voor  den 
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gezoiidlieidsdieiist  in  liet  hygieniscli  laboratoriiim  der  Universiteit, 
aano'ezieii  er  in  liet  geboiiw  van  den  dienst  gcen  localiteit  bescliikbaar 
was.  In  1896  kon  evenwel  tot  de  inricliting  van  een  eigen  bacterio- 
logiscli  laboratoriuni  worden  overgegaan.  De  werkzaanilieden  in  dat 
laboratoriiini  konieii  neer  op : 

1.  Water-oiiderzoekingen.  Tweemaal  per  week  wordt  liet  Duin- 
en  Veclitwater  bacteriologisch  onderzoclit;  hetOud-Nieuwer-Anistelsclie 
bronwater  eenmaal. 

2.  Melkonderzoekingen.  In  liet  voor-  en  najaar  lieeft  een  bacterio- 
logiscli  onderzoek  plaats  van  de  zoogenaanide  gesteriliseerde,  bacterien- 
vrije,  ziektekiemvriie,  gepasteiiriseerde,  liooggepasteiiriseerde  nielk  van 
de  verscliillende  in  Anisterdam  aanwezige  inriclitingen,  voor  alie 
inriclitingen  onder  zooveel  mogelyk  dezelfde  verlioudingen  en  van 
iedere  nielksoort  3 monsters. 

3.  Onderzoek  van  spiiitwater  en  limonades  in  syplions  en  kogel- 
fleschjes  een  maal  ’sjaars  bij  ongeveer  74  fabrikanten. 

4.  Onderzoek  van  pseudo-membranen  of  van  audere  patliologische 
prodiicten,  afkomstig  van  in  liet  Wilhelmina-Gastliuis  verpleegd 
wordende  lyders  aan  diplitheritis. 

5.  Onderzoek  van  dejecta  afkomstig  van  personen  verdaclit  te  lijden 
aan  cholera  asiatica  of  nostras. 

6.  Diverse  audere  onderzoekingen : Bacterioloedsclie  controle  van 
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den  ontsniettiiio’soven  van  den  ^ezondheidsdienst  en  van  dien  van  het 
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AVillielmina-Gasthiiis,  vero-iftio-in^en  door  voediiiffsniiddelen  etc. 

fle  eerste  directeiir  van  den  gemeentelyken  gezondheidsdienst  was 
de  teo;enwoordio’e  Hooo-leeraar  in  de  Gezondlieidsleer  Dr.  ii.  h.  saltet, 
de  eerste  g;eneesheer-bacteriolooo:,  clief  van  liet  bacteriologisch  labora- 
toriiini,  Dr.  h.  g.  rixgeling.  In  1896  werd  Professor  saltet  ais  direc- 
teiir opgevolgd  door  Dr.  ringeling,  terwijl  tot  geneesheer-bacterioloog 
werd  benoemd  Dr.  j.  w.  jenny  weijerman. 

Op  1 Mei  1898  werd  in  gebruik  genomen  het  scheikundig-bacte- 
riologisch  laboratoriuni  voor  de  drinkwaterleiding  te  Rotterdam,  waarin 
Dr.  II.  j.  VAN  ’t  hoee  ais  bacterioloog  werkzaam  is.  Hier  heeft  twee 
maal  per  week  plaats  de  controle  der  zandfiltratie,  die  door  25  filters 
met  een  oppervlak  van  pl.  m.  75000  M~.  wordt  iiitgeoefend,  leverende 
pl.  ni.  60.000  M-\  water  per  dag.  Daartoe  heeft  naast  het  scheikiindig 
onderzoek  plaats  een  geregeld  bacteriologisch  onderzoek  van  het  rivierwater 
aan  de  prise  d’eau,  der  bezinkingsbassins  en  der  filters,  terwijl  ook  in 
de  stad  het  water  geregeld  onderzoclit  wordt.  Op  die  wijze  worden 
gebreken  in  de  filters,  onvoldoende  filtratie  en  audere  abnormaliteiten 
aangetoond  en  verholpen.  Het  streven  is  hierby  de  reductie  in  bacterie- 
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gelutlte  Villi  liet  rivierwater  zoo  groot  niogelijk  te  doeii  zijii.  Een 
rediictie  viin  geniiddeld  99  pCt.  wordt  bereikt.  Er  is  gezorgd  dat  aaii 
de  twee  groote  eischen  eener  goede  zaiidfiltratie  wordt  voldaan,  nl.  de 
mogelijkheid  om  elk  tilter  atzonderlijk  te  kuniieii  oiiderzoeken  en  ge- 
legenheid  om  het  water  van  elk  tilter,  dat  bij  onderzoek  oiivoldoende 
bliikt,  iiiet  in  den  reinwaterkelder  weg  te  laten  loojien.  Slechts  bij 
hooge  uitzondering  wordt  het  cijfer  van  100  bacterien  ])er  c.  c.  M. 
oversclireden.  Gemiddeld  worden  40 — 70  colonies  per  c.c.M.  gevonden. 
Naast  dit  quantitatief  heeft  een  qualitatief  onderzoek  plaats,  voorna- 
melijk  ten  doel  hebbende  den  aard  der  bacterien  na  te  gaan  en  in 
het  bijzonder  pathogene  of  faecaal -bacterien  op  te  sporen.  Tot  nii  toe 
werden  eenmaal,  in  Augustus  1895,  toen  het  tegenwoordige  laborato- 
riuni  noo-  niet  in  g:ebruik  was  ffenomen,  cholera-achtio^e  bacterien  in 
het  Maaswater  gevonden  (Bac.  Maasei),  die  indol-reactie  gaven  en 
sneller  vervloeiden  dan  de  cholera-bacillus  van  Kocii.  Typhus-bacterien 
werden  nimmer  in  het  rivierwater  gevonden.  In  het  reine  water  kwa- 
men  tot  nu  toe  nooit  pathogene  soorten  voor,  alleen  bij  zeer  hooge 
uitzondering  bac.  coli  commune. 

In  1888  richtten  de  Heeren  l)r.  a.  m.  parkai:  en  Dr.  vigetai  s,  beiden 
leeraren  aan  het  Gymnasium  te  ’s  Gravenhage,  de  eerste  in  Chemie 
en  Physica,  de  tweede  in  Natuurlijke  Historie,  op  het  »Bureau  voor 
scheikundig,  microscopisch  en  bacteriologisch  onderzoek'’  in  het  ge- 
bouw  van  het  Gymnasium,  Westeinde  47.  Het  onderzoek  strekte  zich 
uit  over  levensmiddelen,  urine,  sputa,  moedermelk,  drinkwater,  etc. 
Na  den  dood  van  Dr.  vigktaus  in  1889  werd,  met  toestemming  van 
Gemeenteraad  en  (hiratoren,  Dr.  parkau  in  zijne  onderzoekingen  ge- 
assisteerd  door  den  Officier  van  Gezondheid  c.  a.  te  boekhoust,  leeraar 
in  de  Gezondheidsleer  aan  de  Hoogere  Krijgsschool.  Hierdoor  werden 
de  onderzoekingen  verder  op  medisch  gebied  uitgestrekt.  In  1890 
werd  Dr.  u.  josselix  de  jongii  ais  derde  medewerker  aan  het  labora- 
torium  verbonden.  Het  bacteriologisch  onderzoek  van  het  water  der 
’s  Gravenhaagsche  Duinwaterleiding  werd  aan  het  Bureau  ojigedragen. 
Jn  het  einde  van  1898  nam  Dr.  parkae  zijn  ontslag  ais  leeraar  aan 
de  Hoogere  Krijgsschool  en  het  Gymnasium,  om  zich  te  Leiden  te 
vestigen,  waar  verbonden  werd  aan  de  groote  lakenfabriek  van  den 
Heer  kuantz  aldaar.  De  Heer  tk  BOPKMoi{S'r  nam  eveneens  ontslag  ais 
medewerker  aan  het  Bureau.  Dr.  josseeix  dk  joxgu  besloot  nu  het 
laboratorium  naar  elders  te  verplaatsen  en  verbond  zich  daartoe  met 
Dr.  B.  p.  B.  peax  pkxga.  Met  toestemming  van  HH.  Guratoren  van  het 
Gymnasium  zetten  zij  hun  onderzoekingen  voort  in  het  oude  labora- 
torium, totdat  het  nieuwe  gereed  zou  zijn.  Op  den  Mei  1899 
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werd  dit;  in  de  Eerste  Vcin  den  Hosclisfcniut  No.  85  ^eopend.  Ais  viiste 
opdraclit  van  de  o^emeente  wordt  aldaar  gerej^eld  eenmaal  ]>er  niaand 
een  volledio-  solieikundio-  en  bactorioloo-isch  onderzoek  van  liet  water 
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der  Duinwaterleidino-  verriclit,  vvelk  onderzoidv  zicdi  nitstrekt  over  liet 
water  iiit  de  sprankcn,  liet  o])en  verzanielkanaal,  lud.  ono-eliltreerde 
water.  liet  verseli  o-efiltreerde  water  en  liet  water  iiit  de  Itndino-  in 
de  stad. 


In  liet  afireloo])en  jaar  ziin  noo’  een  ]iaar  bacterioloo-isclie  laboratoria 
opgericht,  die  onze  aandaclit  verdienen,  onidat  aldaar  ook  cnrsussen 
in  bacteriologie  worden  o-eo-even.  l)r.  v.  iiaskxau  opende  in  Jiini  1898 
zi]n  »Bacterioloo’isch-liygieniscli  Laboratorinni”  aan  de  Keizersgraclit 
488  te  Ainsterdam.  Jn  een  der  lokalen  van  liet  laboratorinni  zijn 
Averkplaatsen  voor  12  laboranten,  terwijl  voor  weteiiwscliappelijke  on- 
derzoekingen  eenige  plaatsen  kosteloos  bescliikbaar  zi,]!!.  Aan  artsen, 
veeartsen,  stiidenten  en  technici  wordt  aldaar  onderwijs  gegeven  in 
bacteriologie  en  liygiene,  waarvan  volgens  de  verklaring  van  den 
directenr  reeds  een  goed  gebruik  is  gemaakt.  ()nderzoekino*en  voor 
minvermogenden  worden  kosteloos  gedaan. 

Op  gelijke  leest  is  gesclioeid  liet  »Bacteriologisch-liygienisch  Insti- 
tniit”  o'evestio'd  te  Ainsterdam,  Kerkstraat  361.  Aan  liet  lioofd  van 
deze  inricliting  staat  de  beer  a.  klein,  privaat-docent  in  de  gezond- 
lieidsleer,  voor  het  bacteriologiscli  gedeelte,  terwijl  de  scheikundige 
onderzoekingen  worden  verriclit  door  Dr.  n.  w.  salomonsox  en  de 
pathologiscli-cliemisclie  door  Dr.  e.  c.  vax  i.eersum.  De  lieer  kt>eix 
geeft  in  de  vacantie  cursnssen  in  bacteriologie,  Dr.  salomoxsox  in 
vereeniging  met  den  heer  kleix  in  liygiene.  Het  bacteriologiscli 
laboratorinni  is  zoodanig  ingericht,  dat  telkens  12  personen  aan  een 


cursus  kiinnen  deelnemen. 

Het  bovenstaande  inoge  voldoende  zijn  een  indruk  te  geven  lioe  de 
bacteriologie  in  de  laatste  decennien  zich  in  de  maatschappij  een 
blijvende  plaats  verovert  en  in  welke  mate  door  liet  Kijk,  de  ge- 
meenten  en  het  particuliere  initiatief  daartoe  is  bijgedragen.  ()]> 
technisch,  hygienisch  en  medisch  gebied  heeft  zij  haar  stempel 
gedrnkt.  De  bewering,  dat  de  bacteriologie  recht  heeft  op  de  erken- 
ning  ais  zelfstandige  wetenschap,  vindt  hierin  een  steun, 


I80LEEU1NG  VAN  BESMETTELIJKE  ZIEKEN 


DOOR 

Dr.  J.  K U I P E R, 

Gemesheer-Blrecteiir  van  hei  Wilhelmina-Gasthuis  te  Amsterdam. 


Het  krachtigste  middel  tegen  de  iiitbreiding  eeiier  besmettelyke 
ziekte,  het  isoleeren  der  lijders,  werd  omstreekvS  het  midden  dezer 
eenw  in  Nederland  nog  weinig  toegepast. 

Men  was  strenger  tegenover  zeelieden  dan  tegenover  de  bewoners 
van  het  land. 

Zoo  was  bij  Kon.  Besluit  van  8 Maart  1817  1)  bepaald,  dat  schepe- 
lingen,  lijdende  aan  eene  heerschende  d.i.  besmetteliike  ziekte  in  afzonder- 
lyke  lokalen  moesten  worden  afgezonderd,  en  bij  Kon.  Besluit  van 
19  Nov,  1819  47  (2),  dat  bij  het  stranden  van  een  schip,  van  waar 

ook  komende,  gedurende  den  tyd  dat  quarantaine  werd  gehonden  in 
onze  zeehavens,  of  van  een  schip  uit  een  besmette  of  verdachte  plaats 
komende,  de  manschappen  geheel  afgezonderd  moesten  worden  gehou- 
den  van  de  bewoners  der  kustplaatsen.  Het  duurde  echter  tot  1872, 
aleer  aan  Ged.  Staten  de  niacht  werd  gegeven  aan  eene  gemeente  de 
verplichting  op  te  leggen,  eene  gelegenheid  tot  afzondering  en  verpleging 
van  lyders  aan  besmettelijke  ziekten  in  te  richten  3). 

Voor  het  in  werking  treden  dezer  Wet  hadden  ook  in  Nederland 
de  verschrikkingen  van  cholera  en  pokken  er  toe  geleid,  om,  wanneer 
Jmt  aantal  lyders  eenigszins  toenam,  afzonderlijke  gebouwen  voor 
lyders  aan  deze  ziekten  in  te  richten.  Amsterdam  b.v.  had  in  1853  een 
cholera-hospitaal,  gevestigd  in  den  byvleugel  van  het  Paleis  van  Jiis- 
titie  op  de  Prinsengracht  4). 

Dit  hospitaal  werd  7 Aiig.  1855  weder  in  dieiist  gesteld  5).  In 


])  V.  D.  MULE,  Onze  Genecskundige  Wetgeving-  189G  pag.  88. 

2)  ibid.  png.  ]27. 

3)  Art.  7 der  Wet  op  Besmettelijke  Ziekten  van  4 Dee.  1872. 

4)  Verslag  van  de  Centrale  Cliolera-Commissie  te  A.nisterdam  van  13  Feb.  185 1 
(De  Commissie  is  ZExc  den  Min.  v.  O.  dankbaar,  dat  zij  uit  ’s  Lands  Magazijncn 
de  gebniikte  eu  tot  verkoop  bestemde  nachtlegerfournltiren  tegen  uiterst  lageu 
prijs  had  veikregen!  [pag.  17]). 

5)  Verslag  der  plaatselijke  Geneesknndige  Commissie  te  Amsterdam  over  1855,  p.  5. 
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Juli  was  de  cholera-epidemie  reeds  uitgebroken,  terwijl  in  den  vooi‘- 
zomer  reeds  vele  diarrheeen  waren  voorgekomen.  Volgens  pag.  19 
van  dat  laatste  verslag  (zie  noot  5 pag.  1)  werden  ook  in  het  Binnen- 
(Jastlinis  aanvankelijk  twintig  choleralijders  opgenomen ; hier  werden 
28  patienten  en  . . . ziekenoppasseressen  geinfecteerd,  terwijl  »het  vrij 
groote  dienstpersoneel  van  het  ( Jiolera-hospitaal,  de  beide  inwonende 
geneesheeren  daaronder  begrepen”  vrij  bleef  (pag.  18). 

In  het  jaar  1856  1)  Averden  in  het  Binnen-Gasthuis  nog  twee  pok- 
lijders  opgenomen ; een  meisje,  van  typhus  hersteld  uit  het  Binnen- 
Gasthuis  ontslagen,  kreeg  eenige  dagen  later  pokken. 

In  Dr.  tetxkika’s  Verslag  over  1858  lezen  we  op  pag.  147,  dat  in 
het  begin  van  dat  jaar  Dr.  J.  zekmax  Averd  belast  met  de  behandeling 
van  poklijders,  verpleegd  in  het  voormalige  Oudemannenhuis,  nabij 
het  Binnen-Gasthuis.  Volgens  eene  noot  op  pag.  148  van  dat  Verslag, 
werden  van  het  Binnen-Gasthuis  22  poklijders  daarheen  overgebracht. 
In  deze  zelfde  noot  vraagt  Dr.  zeeman,  of  niet  de  epidemie  in  hare 
verspreiding  door  strenger  isolement  der  lijders,  door  ontruiming  van 
geinfecteerde  Avoningen  etc.  had  beteugeld  kunnen  worden.  Op  pag. 
159  Avordt  vermeld,  dat  een  reconvalescent  van  variolae  alhier  (d.  i. 
in  het  Oudemannenhuis)  scarlatina  kreeg,  terwijl  bij  de  vrouwen  een 
reconvalescente  van  scarlatina,  varioloides  kreeg.  » Beide  gevallen  had- 
den  plaats,  voordat  de  volkomen  scheiding  der  lokalen  voor  beide 
besmettelijke  huidziekten,  waarmede  men  reeds  bezig  Avas,  tot  stand 
was  gebracht,  en  die  dan  ook  daarop  ten  spoedigste  werd  volbracht.” 
De  spoed,  om  poklijders  van  roodvonklijders  te  scheiden,  werd  zonder 
twijfel  bevorderd  door  het  krachtig  protest  van  Dr.  zeeman,  geuit  in 
deze  woorden  ; »Wanneer  men  niet  ophoudt  roodvonklijders  naar  de 
»pokkenafdeeling  te  zenden,  leg  ik  mijn  ambt  aan  het  Oudemannen- 
»huis  neer”  (mondelinge  mededeeling  van  Dr.  zeeman).  Uit  pag.  160 
blijkt,  dat  in  datzelfde  gebouw  verder  roodvonklijders  werden  afgezonderd. 

Erysipelas  en  gangraena  nosocomialis  richtten  in  het  Buiten-Gasthuis 
hevige  verwoestingen  aan  : in  1858  werden  49  verpleegdeu  en  2 beamb- 
ten  door  erysipelas  en  68  verpleegden  door  gangraena  nosocomialis 
aangetast  (pag.  163).  Isoleering  werd  bij  deze  ziekten  blijkbaar  nog 
niet  toegepast. 

Reeds  in  1835  was  in  Pruisen  een  »Reo;ulativ”  vastofesteld,  ter 
bestrijding  van  infectieziekten,  dat  thans  daar  nog  geldig  is  2). 


])  Verslag  onitreut  deu  ziektetoestaud  der  stad  Ainsterdam  iu  1850  uitgebraclit 
door  Dr.  J.  teixeira  de  mattos,  pag.  63. 

2)  i.EVY  u.  AVOLFF  in  Ilaudbucli  der  Kraukeiiversorgiing  u.  Kraukenpflege  (Liebe, 
.TACOBSON  u.  mei.tek)  189S.  pag.  180. 
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Stelt.  men  tlians  in  enkele  opzichten  de  eischen  hoo^’er,  eenio-e  bepa- 
lino^en  van  dit  voorsclirift  mo^en  het  doeltreffende  er  van  illus  treeren  1). 

Ais  eisch  aan  een  isoleergcbouw  wordt  f^esteld  : Das  Gebiliide  sei 
frei  nnd  isolirt,  so  miiodich,  ausserhalb  des  Ortes,  jedoch  nicht  so  weit 
entfernt.  o-elegen,  dass  der  Trans])ort  der  Kranken  dadnrcli  crschwert 
uiul  fiir  diese  selbst  nacbtheili^  wird. 

Ancdi  die  Reconvalescenten  sind  bis  zum  Ablaiif  ihrer  Reconvalcs- 
conz  nocli  isolirt  zii  lialten.  (Voor  typbns  |exantbeni|  wordt  hierop 
in  § 38  nopj  bijzondere  nadruk  gclegd). 

In  § 40  wordt  verlangd,  dat  bij  het  uitbreken  van  typbns  in  het 
leger  nabij  het  tooneel  van  den  strijd  en  langs  de  meest  gebriiikte 
heerwegen  veldlazareths  worden  opgericht,  traarin  (jeni  audere  ziekeu 
moffeu  u'orde}i  opcienomen. 

^ 46.  Voor  poklijders,  die  in  luinne  woning  nict  kunnen  worden 
verpleegd,  zijn : eigene  streng  zu  isolirende  Pockenhiluser  zu  errichten, 
oder  besondere,  sorsf  iiltio’  o-eschiedene  Abtheilnno-en  der  o-rosscn  Ivran- 
kenhiinscr  zu  bestimmen. 

Met  het  geven  van  wettelijke  voorschriften  maakte  men  in  Ncder- 
land  geen  haast.  Zc  werden  voorafgegaan  door  vriendelijke  raad- 
gevingeii : de  cholera-epidemie,  die  in  1866  ons  land  teisterde,  gat 
den  Minister  van  Binnenlandsclie  Zakcn,  okertskma,  aanleiding  het 
woord  te  richtcn  tot  de  C'Ommissarissen  des  Konings  »om  door  hunne 
tusschenkomst  de  gemeentebesturen  op  te  wekken,  oni  met  inspanning 
van  krachten,  ook  voordat  de  epidemie  hunne  gemeente  bereikte,  alles 
voor  tc  bereiden,  waar  door  zij  met  goed  gevolg  kon  worden  bestreden”  2). 

Ais  een  der  rnaatreg-elen  wordt  in  deze  circulaire  afzondering  van 
den  ( 'holera-lijdcr,  ais  het  zekerste  middel  om  de  verspreiding  der 
ziekte  tegen  te  ^aan,  aanbevolen.  De  Minister  ukea[Skkrk  herhaalt 
in  1867  den  raad  van  zijn  voorganger;  Tijdig  neme  men  maatregelen 
om  de  eerste  gevallen,  dic  zich  inochten  voordocn,  te  isoleeren,  de 
zieken  in  een  daarvoor  bestemd  lokaal  op  tc  nemen  3). 

Een  krachtigen  drang  om  lijders  aan  besmettelijke  ziekten  goed  te 
isoleeren  bracht  ook  de  wet  van  4 Dec.  1872  nog  niet,  getuige  het 
feit,  dat  eerst  in  1883  op  advies  van  den  Geneesheer-Directeur  J.  vax 
DKVEXTER  sz.,  bij  hct  Buiteii-Gastliuis  te  Amsterdam  eene  barak  voor 
24  lijders  aan  besmettelijke  ziekten  werd  gebouwd,  die  na  de  reorga- 
nisatie  der  Gasthuizen  in  dat  jaar  in  gebruik  kon  worden  genomen. 

])  CJecit.  imar  OSWAU)  KUiiN.  Bauclbucli  der  Arcliitectur  (1897)  5 Ilalh.  Rand 
Ilclt  1,  pag.  ‘204. 

2)  De  Cliolera-cpideniie  in  Nederlaiid  in  ISOG  en  18G7,  uitgegeven  door  liet  Dep. 
van  Binncnl.  Zaken  (187;”))  3e  stnk  png.  L 

8)  ibid.  p LXXIX. 
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PokUjders  moesten  v66r  dien  tijd  decls  in  liet  geboiiw,  deels  in  het 
wasclilinis  aldaar  worden  verjdeeo^d;  lijders  aan  audere  besniettelijke 
ziekten  werden  eveneens  in  liet  boofdo’ebonw  verjileeoYl. 

Iteeds  in  1872  s])raken  o])  het  ('On^res  voor  liyjj-iene  t(^  Parijs 
KAnvKi,  en  valun  1)  de  noodzakelijklieid  nit  om  lijders  aan  de  navol- 
gende  ziekten  at'  te  zonderen  in  bijzondere  afdeelingen  van  zieken- 
luiizen  of  in  speciale  ziekenhnizen,  nl.  lijders  aan:  jiokken,  roodvonk, 
niazelen,  diplitberitis,  vlektyjihns,  ty]dius  recurrens,  besniettelijke 
]inerperale  aandoeningen  en  ]dotseling*  o]itredende  e])ideniiscbe  ziekten 
ais  cholera,  enz. 

Het  scheen  hnn  toe,  dat  lijders  aan  biiiktyjdins,  wanncer  zij  al  in 
een  ziekenhviis  waren  opgenoinen,  wat  door  hen  niet  bepaald  noodig 
werd  geacbt,  niet  van  andere  niet-besniettelijke  lijders  behoetden  te 
w or d e n afo-e z o n d e r d . 

O 

Yoor  kinklioestlijders,  bij  nitzondering  in  een  ziekenlinis  op  te  nenicn, 
achtten  zij  atzondering  noodzakelijk,  ecliter  niet  in  een  apart  gebonw. 

Favns,  etterigc  en  grannlenze  oogontsteking'  (trachoma  gTannlare) 
eischen  yolgens  hnnne  meening,  vooral  in  kinderziekenhnizen,  meer 
inaatregelen  yan  voorzichtiodieid,  dan  wel  strenge  afzonderino-;  »relatieye 
»en  tijdelijke  afzondering  in  bijzondere  zalen  is  hoogstens  noodig-  yoor 
»kinderen  lijdende  aan  etterige  oogontsteking.” 

Ten  opzichte  van  de  chirurgische  ziekten  verlangden  rAUVEi.  en 
V ALT, IX,  dat  patienten  met  »infection  purulente”,  erysipelas  en  hos]ii- 
taalgangraen  geisoleerd  worden  en  wel,  elke  lijder  of  in  een  afzonder- 
lijke  kamer  met  voortdurende  ventilatie  of  in  een  tent  of  in  een  barak. 

Zij  zeiden  verder:  van  de  puerperale  infecties  eischen  enkele  een 
nauwgezette  afzondering  in  de  ziekenhnizen.  Op  het  uitbreken  van 
cholera  moet  men  bedacht  zpn  en  maatregrlen  en  middelen  ter  afzon- 
dering beraamd  hebben,  ais : keuze  der  gebouwen  en  bestemming  van 
bepaalde  hospitalen,  paviljoens,  tenten  of  barakken,  waarin  men  de 
])atienten  onder  dak  kan  brengen. 

Zi)  vermelden  verder,  dat  men  syphilis-patienten  in  ziekenhnizen 
isoleert  in  ’t  belang  van  orde  en  discipline,  dat  voor  teringlijders 
afzondering  niet,  en  voor  dysenterielijders  alleen  ten  tijde  eener  epi- 
demie  afzondering-  in  de  ziekenhnizen  noodig  is. 

Persoonlijke  afzondering  d.  i.  dns  een  afzonderlijk  lokaal  voor  iederen 
lijder,  achtten  zij  noodig: 

1.  bij  diphtheritis  bij  een  volwassene,  malleus,  lyssa  en  pest; 

2.  wanneer  2 infectieziekten  t.egelijkertijd  bij  (‘en  patient  bestaan 
(b.  v.  roodvonk  en  diphtheritis); 


J)  (accii.  I)ij  o.  KUiiN  (zi(!  liovcn),  pa^-.  .128, 
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o.  waniieer  iemand  verdacht  wordt  aan  eene  besmettelijke  ziekte 
te  lijden,  en  de  diagnose  nog  niet  is  te  stellen. 

4.  bij  de  infectieuse  wondziekteir ; 

5.  by  puerperale  aandoeningen  ; 

Gemeenschappelijl  e afzondering  in  een  apart  gebouw  van  lijders 

aan  dezelfde  besmettelijke  ziekte  achtten  rAUvin.  en  VAT/rnx  toe  te  staan 

by  : typhus  exanthematicus,  pokken,  mazelen,  diphtheritis,  roodvonk ; 

echter  wake  men  teo'en  overvullino-. 

o 

De  meeste  dezer  eischen  acht  ik  thans  noo’  g-eldio;. 

Wel  acht  ik  het  isoleeren  van  buiktyphus-lijders  noodig,  wanneer  de 
huiselijke  omstandigheden  van  den  lijder  eene  nauwgezette  toepassing 
van  desinfectie-maatregelen  niet  doen  verwachten.  Hen  met  lyders  aan 
andere  interne  ziekten  in  dezelfde  zaal  te  laten  verplegen,  acht  ik  niet 
gewenscht,  P.  onidat  bij  het  klein  aantal  patienten  en  de  in  een  barak 
mogelijke  beperking  van  bezoek  de  lijders  aldaar  rustiger  liggen,  dan 
op  eene  groote  zaal,  2^’.  omdat  ik  het  gevaar  voor  infectie  van  het 
verplegend  personeel  kleiner  acht  bij  isoleering  dan  bij  verpleging  op 
een  interne  zaal.  Een  referaat  over  ty])hoid-infectie  door  urine  in  het 
jYecL  Ttjclschrlft  voor  Gmerf^l'.  1),  versterkte  mij  in  mijne  meening 
omtrent  het  isoleeren  der  typhoid-patienten.  (In  het  Wilhelmina-CTast- 
huis  worden  sedert  het  ingebruiknemen  der  nieuwe  barakken  in  1894, 
alleen  dan  typhoid-patienten  op  de  interne  zalen  verpleegd,  wanneer  hun 
aantal  zoo  groot  is,  dat  de  voor  hen  bestemde  barak  geheel  is  bezet). 

Behalve  voor  kinderen  met  kinkhoest,  die  of  wegens  eene  compli- 
catie  of  wegens  sociale  omstandigheden  van  de  ouders  2)  in  het  Clast- 
huis  zijn  opgeiiomen,  acht  ik  ook  voor  kinderen,  lijdende  aan  gonorrhoe 
verpleging  op  een  afzonderlijke  zaal  noodig.  De  ervaring  van  Prof. 
XOLEN  3)  en  anderen,  zoowel  ais  mijn  eigene,  hebben  mij  er  toe  geleid 
dezen  maatregel  voor  patientjes  lijdende  aan  vulvo-vaginitis  in  het 
Wilhelmina-Gasthuis  in  te  voeren. 

Ook  kinderen  aan  varicellae  lijdende  moeten  worden  afgezonderd, 
hetzij  in  het  ziekenhuis  zelf,  hetzij  in  een  isoleergebouw.  Moge  deze 
ziekte  zeer  zelden  levensgevaar  veroorzaken,  door  andere  aandoeningen 
reeds  verzwakte  kinderen  kunnen  groot  nadeel  van  een  varricellen- 
aanval  ondervinden. 

Over  lepra  is  hierboven  niet  gesproken.  Een  in  Nederland  met 
lepra  geinfecteerde  man,  onlangs  door  Prof.  mendes  da  costa  in  Amster- 
dam  ontdekt,  doet  ons  zien,  dat  het  ook  voor  Nederland  dringend 
noodzakelijk  is  krachtdadig  op  te  treden  tegen  de  verspreidingdezer  ziekte. 


1)  1898  deel  II  pag.  286. 

2)  Aan  kiuklioest  lijdende  kinderen  worden  niet  in  een  croche  toegelaten. 

3)  NeiL  Tijdschri/t  voor  Geneeskunde  .1898  DI.  1 pag.  114. 
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Li](lers  aaii  erysipelas  moet  men  in  een  afzonderli]k  ^-ebouw  ver- 
plegen.  Wie  hieraan  nog  moclit  twijfelen,  leze  slechts  het  hoofclstuk 
over  de  aetiologie  in  lkxhartz’  verhandeling  over  erysipelas  1) 

In  een  der  4 barakken  van  liet  Willielmina-CTasthuis  v/orden  sedert 
het  in  gebrnik  stellen  dezer  barakken  (begin  1894)  nitsluitend  erysipelas- 
patienten  verpleegd. 

Voor  patienten  met  puerperale  infectie  is  niet  die  strenge  afzonde- 
ring  noodig,  ais  volgen  zon  iiit  de  opvatting,  dat  febris  puerperalis 
identiek  zon  zijn  met  erysipelas.  2)  De  klinisclie  ervaring  o.  a.  door 
Prof.  TRiouB  en  mijzelf  opgedaan,  pleit  niet  voor  die  opvatting. 

Prof.  Treub  verwydert  kraamvronwen,  by  wie  in  de  Vrouwen- 
kliniek  eene  infectie  is  opgetreden,  eene  infectie,  die  in  een  inrichting 
voor  onderwys  nn  en  dan  voorkomt  en  in  den  regel  zeer  licht  verloopt, 
niet  van  de  kraamvronwen-zaal.  Van  bniten  ingebrachte  vronwen  met 
febris  puerperalis,  worden  door  een  afzonderlijke  verpleegster  in  een 
kamer  der  Vronwen-kliniek  verpleegd,  zonder  dat  deze  handelwyze  tot 
verspreiding  der  ziekte  aanleiding  geeft. 

Voor  de  opening  der  Vronwen-kliniek  in  1898  werden  herhaaldelyk 
patienten  met  febris  puerperalis  in  het  Wilhelmina  Gasthnis  gebracht 
en  verpleegd  op  een  zaal  belegd  met  patienten,  lijdende  aan  inoperabel 
carcinoma,  nlcns  cruris,  Ines  en  audere  ziekten  en  nooit  is  tijdens  de 
verpleging  van  de  febris  puerperalis  lijderessen  een  geval  van  erysipelas 
op  die  zaal  voorgekomen. 

Ik  vrees,  dat,  indien  de  leer  der  identiteit  van  febris  puerperalis  en 
erysipelas  iemand  er  toe  zal  brengen  de  patienten,  aan  deze  ziekten 
lydende,  op  eene  zaal  te  verplegen,  de  ervaring  ten  koste  der  eersten 
■zal  leeren,  dat  deze  gemeenschappelijke  verpleging  streng  is  af  te 
keuren. 

Voor  mazelen,  roodvonk,  diphtheritis,  pokken,  vlektyphus  en  cholera 
zal  men  goed  doen  niet  van  fauvel  en  valltn’s  conclusien  af  te  wijken. 

Ik  meen,  dat  persoonlijke  afzondering  in  de  op  pag.  IV  en  V sub  2 en  3 
genoemde  gevallen  noodig  is,  in  de  sub  1 genoemde  gewenscht;  wat 
de  sub  4 en  5 genoemde  betreft,  acht  ik  gemeenschappelyke  afzonde- 
ring van  aan  dezelfde  ziekte  lijdenden  voldoende. 

Volgens  myne  ervaring  heeft  men  in  een  Ziekenhuis,  waar  lijders 
aan  allerlei  besmettelijke  ziekten  worden  opgenomen,  afzonderlijke 
gebouwen  noodig  voor  lijders  aan 

1.  erysipelas, 

2.  febris  typhoidea. 


1)  Baud  III,  Th.  III  (1899)  iii  nothnaoet/s  Spec.  Patii,  ii.  9 lierap. 

2)  Ibid. 
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8.  morbilli, 

4.  scarlatina  en  di])btlieritis, 

terwijl  voor  vlekty])]ms,  cbolera  en  ]mkken  eveneens  2 of  3 o^ebonwen 
noodig  zijn,  naar  gelang  der  fre(|iientie  van  de/e  /iekten.  Lijders  aan 
scarlatina  en  diplitheritis  laat  ik  j-eeds  gediircnde  eenige  maanden, 
/onder  dat  wederkeerio;  infectie  lieett  ])laats  gehad,  ver])leo’en  o])  af- 
/onderlijke  /alen  in  eenzelfVle  barak,  (o’emeensclia])])elijke  vesti  bule  en 
tlieekenken,  af/onderlijke  Ijadkamers  en  ])rivaten;  de  verpleegsters 
koinen  alleen  na  de  lianden  gedesinfecteerd  en  een  overjapon  te  hebben 
aangetrokken,  van  de  eene  /aal  o])  de  andere,  indien  dit  onverlioopt 


noodig  is). 

Ais  ty])en  van  isoleero-cbouwen,  bij  ons  meestal  barakken  genoemd, 
vindt  men  door  o.  kuhn  1)  vermeld : bet  paviljoen,  (met  12  bedden  en 
bij  vertrekken),  liet  dnbbele  paviljoen  (2  /alen  elk  met  12  bedden), 
den  »Blockban”  en  het  gebouw  met  vele  klcine  (een  persoons)  kamers. 

De  paviljoens  leveren  het  bezwaar  op,  dat  de  scheiding  der  beide 
geslachten  niet  goed  mogelijk  is,  ten/ij  men  het  paviljoen  2 verdie- 
pingen  geeft.  Het  diibbele  paviljoen,  voorzien  van  isoleerkamers, 
slaap])laatsen  voor  een  voldoend  aantal  verpleegsters,  badkamers  (litdst 
een  af/onderlijke  voor  de  verpleegsters),  tlieekenken,  privatmi  en  goot- 
steenen,  is  het  mee.st  aan  te  bevelen. 

Wenschelijk  is  het  herstellenden  van  zware  zieken  te  kiinnen  afschei- 
den  en  in  de  geheele  barak,  belialve  de  plaatsen  in  de  isoleer  of 
observatiekamers,  plaats  te  hebben  voor  niet  meer  dan  een  -14-tal 


lijders. 


VVat  de  grootte  der  barakken  betreft,  wordt  volgens  o.  kuhx  1)  in 
Engeland  door  den  Local  (fovernment-board  verlangd  ]ier  bed : 8.6(3 
M.  miiiirbreedte,  14.50  M~  vlocroppervlakte  en  56.64  M"’.  riiimte. 

in  Korn’s  Institiit  fiir  Infect.  Krankh.  te  Berlijn  (1801)  8) 
lieeft  een  der  /alen  voor  elk  bed  0 M~.  vloeroppervlak,  28.25  M-\ 
riiimte  en  verder  2 M~.  vensteroppervlak  (vensteroppervlak : vloerop- 
pervlak 1 : 4.5). 

Welke  methode  van  ventilatie  en  verwarming  men  moge  kio/en, 
men  /orge,  dat  krachtige  ventilatie  mogelijk  is,  terwijl.  tocli 
de  teni])eratmir  des  winters  op  gematigde  hoogte  is  te  honden. 

Het  /eer  /eld/aam  voorkomen  van  besmetting  van  verpleegsters  in 
de  liesmetteiykc  afdecling  van  het  Willielmina-dastluiis  leert,  dat  de 
ventilatie  door  klepramen  en  door  in  den  mnnr  gemetselde  kokers. 


1 ) L c.  pag.  516. 

2)  L.  c.  pfig.  515. 

1)  L n.  pag.  517. 


wier  opeiiiugen  nabij  den  vloer  en  ])oven  lict  dak  gesla^’en  zijn,  zonder 
kiinstmatige  trekkino’,  afdoende  is.  l) 

De  verwarniino’  met  stoom  van  liooo’e  of  lao*e  drukking  is  evenais 
op  audere  afdeelingen,  ook  in  de  ))arakken  te  verkiezen  boven  die 
met  kacliels. 


Dat  niuren  en  vioeren  gemakkelijk  moeten  kunnen  worden  ontsmet, 
spreekt  van  zelf;  terrazzo-,  tegel-  en  ])arket\loeren,  zijn  /eker  de 
])este;  vloeren  met  smalle  planken,  met  o-oed  g’esto])te  nadcm,  zijn 
evenzeer  voldoende  te  acbten. 

Het  is  mij  gebleken,  dat  in  «Nederland  verreweg  de  meeste  barakken 
Yoor  niet  meer  dan  24  patienten  zijn  gebonwd.  (irootere  isoleer- 
o-ebonweii  vindt  men : te  Maastriclit  voor  80,  te  Tilbnrg  voor  00,  te 
Nijmegen  bij  het  Katliolieke  Ziekenliuis,  voor  36  patienten. 

De  naam  Pesthnis,  dien  het  oude  Bnitengasthnis  eertijds  droeg,  wijst 
er  op,  dat  het  in  zijn  gelieel  ais  isoleergebonw  werd  beschouwd.  De 
aanwezio-heid  der  Krankzinnigen  en  het  langzaraerhand  toenemen 
van  het  aantal  lijders  aan  allerlei  interne  en  chirurgische  ziekten, 
deed  liet  echter  het  karakter  van  een  gewoon  ziekenhuis  verkrijgen, 
zoodat  de  in  1883  gebouwde  le  barak  een  groote  verbetering  bracht 
ten  opzichte  van  het  isoleeren  van  besmettelijke  lijders.  Jn  1885 
werd  cene  groote  honten  barak,  nl.  voor  pl.  m.  50  lijders  bij  het 
Bnitengasthnis  gebonwd,  en  kort  daarna  eene  derde  barak,  eveneens 
voor  pl.  m.  50  lijders. 

Het  Wilhelmina-Gasthnis  te  Amsterdam  heeft  thans  4 steenen 
barakken,  elk  voor  pl.  ni.  24  volwassen  lijders,  en  krijgt  binnenkort  een 
liarak  van  »vakwerk”,  voor  pl.  m.  24  patienten;  kleine  zalen  voor 
6 patienten  maken  de  scheiding  van  zwaar-zieken  en  herstellenden 
niogelijk  in  deze  barak;  het  verplegend  personeel  heeft  in  deze  5 
liarak  over  een  voldoend  aantal  kamers  te  beschikken  en  kan  derhalve 
volkoraen  geisoleerd  worden.  Van  de  honten  barakken  is  de  2^,  na 
opgevijzeld  te  zijn,  thans  geschikt  om  bij  eene  grootere  epidemie  een 
50-tal  patienten  op  te  nemen  of  dien  st  te  docn,  wanneer  tegelijk 
pokken  en  cholera,  of  een  van  deze  en  vlektyphns  heerschende  zijn. 

Het  Utrechtsche  Diakonessenhnis  had  reeds  in  1858,  Maastriclit  in 
1866  een  isoleer-inrichting ; den  Haag  kreeg  in  1871  zijn  eerste 
barak.  Kotterdam  had  voor  1887  een  isoleergebonw,  kreeg  in  dat 
jaar  4 barakken  bij  het  Ziekenhnis. 

Het  konit  mij  voor,  dat  Amsterdam,  Kotterdam,  den  Haag  en  Utrecht 
zpn  voorzien  van  een  voldoend  aantal  barakken  om  de  lijders  aan 


1)  In  de  jaren  1893 — 1899  zijn  77  palirnteu  inct  vlektyplms  in  het  Willielinina 
(jiasthuis  verpleegd,  Jn  dien  tijd  werd  een  verpleegster  met  deze  ziekte  geinfecteerd. 
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verschillende  besmettelijke  ziekten  in  verschillende  gebouwen  te  doen 
verplegen.  Of  liet  Leidsche  Ziekenhuis  genoeg  heeft  aan  zyn  drie 
barakken,  kan  ik  niet  beoordeelen.  Het  geprojecteerde  Groningsche 
ziekenhuis  zal  ook  ten  opzichte  van  het  isoleeren  van  besmettelijke 
lijders  zekcr  groote  verbetering  aanbrengen.  Over  de  elders  aanwezige 
liarakken  zal  ik  geen  oordeel  nitspreken.  De  freqnentie  der  besmet- 
telijke ziekten  zal  in  elke  gemeente  de  grootte  der  barakken  moeten 
bepalen.  Dat  in  elke  gemeente  een  isoleergeboiiwtje  aanwezig  is,  had 
in  1892  de  Wet  op  de  besmettelijke  ziekten  nog  niet  kunnen  bewerken. 
In  het  verslag  van  het  Geneesknndig  Staatstoezicht  over  dit  jaar  heft 
de  Inspectem’  van  Overijsel  nog  een  reeks  klachten  aan  over  dit  pnnt. 
(Of  elders  minder  te  klagen  vielV) 

Wat  het  aantal  isoleercrelecrenheden  betreft,  acht  ik  het  zeer  aan  te 
bevelen,  dat  elk  klein  ziekenhnis  te  beschikken  heeft  over  twee  o*e- 
bouwtjes,  elk  met  twee  ziekenvertrekken  en  de  noodige  bijvertrekken, 
die  0.  a.  voldoende  zijn  tot  het  logeeren  van  verplegend  personeel  om 
het  isolement  bij  de  ziekten,  die  het  eischen,  streng  te  kiinnen  door- 
voeren.  Wanneer  de  gelegenheid  tot  isoleering  bestaat  en  de  ver- 
pleging  eene  goede  is,  zullen  de  patienten  niet  uitblijven  en  zal  een 
epidemie  door  vrijwillig  isolement  van  de  lijders,  in  liare  opkomst 
gestnit  kiinnen  worden. 

De  vraas;  der  Tentoonstellingscommissie  iets  over  Cholera-barakken 
met  heete-lucht-behandeling  mede  te  deelen,  kan  kort  worden  beantwoord. 

De  kritiek  door  Dr.  j.  zeeMx\x  in  1867  1)  geoefend  op  de  resiiltaten, 
die  Dr.  WAAiinENBUiiCii  met  de  door  hem  toegepaste  heete-liichtbehan- 
deling  tijdens  de  Cholera-epidemie  in  1866  te  Haarlem  verkregen  had, 
zoowel  ais  de  niet  gunstige  ervaring  in  1892  te  Hambiirg  met  deze 
methode  opgedaan,  zijn  afdoende  argumenten  om  een  dergelijke  barak 
voor  een  ziekenhuis  niet  onmisbaar  te  achten.  Rotterdam  en  Tilbiirg 
zijn  in  het  bezit  van  eene  gelegenheid  tot  behandeling  van  Oholera- 
lijders  met  heete  liicht  ; Amsterdam  bezat  er  eene  in  1894,  toen  het 
door  eene  kleine  Cholera-epidemie  werd  aangetast.  In  slechts  een 
geval  heb  ik  deze  methode  destijds  toegepast,  onidat  de  enteroclyse 
volgens  CANTANT  mij  een  veel  meer  rationeele  wijze  van  behandeling 
toescheen. 

Moge  het  bovenstaande  er  toe  bijdragen,  dat  nien  overal,  waar 
isoleering  van  besmettelijke  lijders  nog  niet  voldoende  kan  plaats 
vinden,  betere  inrichtingen  doe  verrijzen,  zoodat  geen  epidemische 
ziekte  Nederland  tot  teoenweer  onvoorbereid  vinde  ! 

Amsterda m,  Mei  1899. 

1)  iVed.  Tijdschrift  voor  Geneesk/inde  18  ^>7. 


ORGANISATIE  DER  MEDISCHE  POLITIE, 
PROVINCIALE  COMMLSSIE  ENZ., 

DOOR 

Dr.  J.  P.  DOZY. 


Bij  de  oprichting  vaii  de  Maatscliappy  tot  Bevorderiug  der  Genees- 
kiinde  leeMe  nien  onder  de  wet  van  12  Maart  1818.  In  iedere  pro- 
vincie  bestond  een  provinciale  commissie  van  geneeskundig  onderzoek 
en  toevoorzicht.  In  Noord-  en  in  Zuid-Holland  waren  twee  commissies, 
Bovendien  waren  in  34  steden  plaatselyke  commissies. 

De  werkzaamlieden  der  provinciale  commissies  bestonden  lo.  in  liet 
onderzoek  en  de  beoordeeling  van  de  bekwaamlieid  of  bevoegdheid 
dergenen,  welke  zich  tot  iiitoefening  van  eenigen  tak  der  geneeskunde 
wilden  nederzetten. 

2o.  in  liet  afleveren  van  getuiffscliriften  van  bekwaamlieid  aan  allen, 

O o 

die  binnen  derzelver  provincie  of  district  tot  stads-,  plattelands-  of 
sclieepslieelmeester,  vroedmeester,  apotlieker,  vroedvroiiw,  oogmeester, 
tandmeester  en  drogist  wensclien  bevorderd  te  worden. 

3o.  in  liet  toevoorzicht  op  de  iiitoefening  van  de  praktijk  en  op 
alles,  wat  de  o;ezondheid  der  ino*ezetenen  aanbelaimt. 

4o.  waakzaam  te  zijn  bij  liet  ontstaan  van  contagieiize  en  epidemi- 
sclie  ziekten. 

In  de  getuigscliriften  der  lieel-  en  vroedmeesters,  vroedvroiiwen  en 
apotliekers  nioest  worden  gespecihceerd  of  de  hoiider  gereclitigd  zoii 
zijn  ten  plattelande  of  in  de  steden  te  practiseeren. 

Tot  het  platteland  werden  gerekend  alie  zoodanige  steden,  waar 
geen  plaatselijke  commissie  van  geneeskundig  toevoorzicht  was  gevestigd. 

Het  afhelenvl  examen,  met  iiitzonderino’  van  dat  der  ooo'-  eii  tand- 
meesters,  gaf  alleen  recht  in  een  bepaalde  provincie  te  practiseeren. 
Ook  voor  een  bepaalde  plaats  kon  examen  worden  afgelegd,  indien 
er  behoefte  aan  liulp  bestond.  Bij  verhuizing  moest  alsdan  een  nieuw 
examen  worden  afgelegd. 

De  heelmeesters,  die  zich  ten  plattelande  wilden  neerzetten,  moesten 


o-eexaiiiineerd  wordeii  iii  de  behcindeliiijy  Vtin  de  meest  voorkomeiide 
inweiidio-e  ziekteii,  Imlp  iii  ]iaastio’e  en  ^evaarlijke  toevallen  en  artsenij- 
bereidknnde. 

Aan  ieder  der  ])r()vinciale  comniissies  \v(‘rd  voor  lokaallinnr,  viiur 
en  liclit,  selirijfbelioeften  en  ainenblenient  jaarlijk.s  /‘d(M)  toe^elegd  en 
bovendien  een  sul)sidie  van  /’800  voor  onko.ste]i  van  examina-,  reis- 
en  verblijfkosten  en  voor  bet  visiteeren  der  aj)otheken.  Voorts  genoten 
zi]  examengelden,  terwijl  ook  liet  viseeren  der  diplonia’s  moest  worden 
betaald.  Jaarlijks  nioesten  z\]  een  algemeen  ver.slag  van  liare  werk- 
zaamheden  indienen,  waarblj  de  ver.slagen  die  zij  van  de  plaatselijke 
commissies  ontvino-en  en  een  staat  der  koepokinenting- gevoegd  werden. 

Belialve  deze  werkzaamheden  moesten  zij  hare  aandaclit  wijden  aan 
de  geiieeskundige  armverzorging,  ten  einde  zoo  noodig  voordrachten 
aan  Gedep.  Staten  te  doen,  voorts  moesten  zij  onderzoeken  op  welke 
wijze  het  onderwijs  tot  vorming  van  bekwame  kunstoefenaren  meer 
doelmatig  ingericht  kon  worden.  Zij  hadden  het  recht  oni  wanneer 
grove  misslagen  in  de  praktijk  ter  harer  kennis  kwamen,  dengene,  die 
daarvan  beschuldigd  werd,  voor  zich  te  ontbieden  en  de  zaak  te 
onderzoeken  en  ais  er  termen  waren  een  gemotiveerde  voordracht  te 
doen  aan  Gedepnteerde  Staten. 

De  Minister  kon  jaarlijks  een  vergadering  oproepen  van  de  voor- 
zitters  of  gedelegeerden  der  provinciale  commissies. 

De  plaatselijke  Commissien  (buiten  kosten  van  den  lande)  oefenden 
het  plaatselijk  toevoorzicht  nit  over  alie  takken  der  geneeskiinde  en 
de  algemeene  of  plaatselijke  verordeningen,  en  droegen  aan  de  stede- 
lijke  regeering  de  noodige  maatregelen  tot  stniting  van  besmettelijke 
ziekten  voor.  Zij  nioesten  op  verzoek  aan  de  provinciale  commissie 
adviseeren  en  den  iiitslag  van  de  inspectie  der  apotheken,  die  haar 
was  opgedragen,  mededeelen. 

Van  het  voorkomen  van  besmettelijke  ziekten  gaven  zij  het  ge- 
nieentebestnnr  kennis,  dat  gehoiiden  was  bericht  te  zenden  aan  den 
voorzitter  van  de  provinciale  commissie,  die  dan  in  loco  een  onder- 
zoek  instellen,  in  overleg  treden  en  met  het  plaatselijk  bestnnr  de 
noodiffe  maatregelen  beramen  moest. 

o r> 

Aan  deze  organisatie  kleefden  vele  gebreken.  De  leden  der  provin- 
ciale commissies  werden  nit  den  aard  der  zaak  gekozen  uit  genees- 
knndigen  met  grooten  jiraktijk,  die  diis  onmogelijk  tijd  konden  vinden 
oin  tijdroovende  onderzoekingeii  in  te  stellen  naar  alles  wat  nadeel 
kon  toebrengen  aan  de  volksgezondheid  en  om  de  wetenschap  in  haren 
geheelen  omvang  bij  te  honden  ten  einde  in  staat  te  zijn  exaniens 
af  te  nemen. 

De  scheiding  tusschen  de  verschillende  takken  der  geneesknnst. 


waarvaii  nieiiiand  de  o-reiizeii 


koii  aan<yeveii,  gaf  voortdiireiKl  aaiileidiiio; 


toti  w et so vert redi  11  o- . 

d'er\vijl  in  de  84  oToote  steden  alleeii  Doctoren  aan  eeii  lioogeschool 
gevormd  de  o-eiieeykuiide  niocliten  iiitoefeneii,  nioest  het  ]>latte  land 
en  de  kleine  steden  zich  dikwijls  te  vreden  stellen  met  ^'eneesknndi^en 
die  eeii  minimnm  keiinis  liadden  opo-edaan  aan  klinische  scliolen,  waar 
liet  onderwijs  gegeven  werd  door  practiseerende  o’eneeskiindigen  en 
a])othekers. 

Het  stelsel  van  ('ommissien  bestaande  uit  personen,  in  den  regel 
niet  onafhank  elijk  genoeg  om  krachtig  op  te  treden,  was  door  eene 
ondervinding  van  50  jaren  veroordeeld. 

De  hooge  sterftecijfers  bewezen  de  noodzakelijkheid  om  maatregelen 
te  nemen  tot  fnniking  van  epidemieen  en  daartoe  waren  wetten  noodig 
gegrond  op  wetenschap  en  ervaring. 

Aan  dien  toestand  maakte  thoiibeoke  in  1865  een  eiiide.  Er  werd 
geschapen  eene  nieiiwe  instelling  »die  toegeriist  met  de  noodige  kennis 
»en  bevoegdheid  steeds  overal  in  het  gansche  Rijk  onderzoek  doet 
»naar  den  staat  der  volksgezondheid,  Avaar  znlks  noodig  is  de  middelen 
»aanwyst  die  tot  verbetering  knnnen  strekken  en  de  wetten  en  ver- 
»ordeningen  in  het  belang  der  volksgezondheid  vastgesteld,  handhaaft.” 

Hij  beoogde  adviseerende  bevoegdheid,  geen  nitvoerende  macht  toe 
te  kennen  en  bouwstotfen  te  doen  verzamelen  die  konden  strekken 
om  later  bi]zondere  w^etten  te  maken,  tot  regeling  van  de  gezondheids- 
politie. 

Het  Staatstoezicht  is  opgedragen  aan  bezoldigde  ambtenaren  die 


o*een  audere  bedienino-  nioo^en  iiitoefenen  en  aan  onbezoldio’de  raden. 

o o o 

De  ambtenaren  en,  door  hen  gemachtigd,  ook  de  raden  zijn  bevoegd 
alie  openbare  gebonwen  biiinen  te  treden,  ten  einde  zich  bekend  te 
maken  met  de  iiirichtino;  dier  gebonwen  in  het  belano:  der  o-ezondheid. 

Die  bevoegdheid  kan  niet  iiitgeoefend  worden  dan  in  bijzijn  van 
eenige  aangewezen  aiitoriteiten  wanneer  gebonwen,  die  niet  openbaar 
zijn  nioeten  worden  binnengetreden. 

Zij  zijn  bevoegd  proces-verbaal  van  overtredingen  op  te  maken. 

Jaarlijks  roept  de  minister  den  ins})ectenr  al  of  niet  met  audere 
desk Illidi gen  samen  en  presideert  die  vergadering  zelf  of  hiat  zich 

o 1 o n 


vervangen, 


Yan  de  lievindingen  en  handelingen  van  het  geneeskiindig  staatstoezicht 
geeft  de  minister  jaarlijks  verslag. 

De  geiieesknndige  raden  waarvan  de  inspecteiirs  voorzitters  zijn 
liestaaii  nit  leden  en  plaatsvervangende  leden  die  voor  o jaar  benoemd 
worden. 

Bij  elken  raad  wordt  een  secretaris  aangesteld  met  vast  salaris. 
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Zoo  vanlv  eeii  inspecteur  het  noodig  oordeelt  kan  hij  den  niad  bij 
eeii  roepen  tot  behandeling  vaii  bepaalde  onderwerpen. 

Hij  kan  anderen  deskundigen  met  raadgevende  stem  aan  die  verga- 
dering  doen  deelnemen.  Hij  doet  in  die  vergaderingen  mededeeling 
van  zijne  liandelingen  en  geeft  aan  elk  lid  gelegenheid  daarover  zijne 
nieening  te  zeggen. 

Ook  kan  hij  commissien  benoemen  tot  iDehandeling  van  bepaalde 
onderwerpen. 

De  inspecteur  benoemt  zoo  velen  commissien  ats  hij  noodig  oordeelt 
om  apotheken  te  visiteeren;  bestaande  iiit  een  geneeskundige  en  een 
apotheker.  Het  onderzoek  van  de  afgekeurde  of  verdachte  genees- 
middelen  en  de  hervisitaties  worden  verricht  door  3 leden,  een  genees- 
kundige en  2 apothekers. 

Hij  deelt  zijne  opmerkingen  en  voorstellen  met  of  zonder  medewer- 
king  van  den  Raad  aan  Ged.  Staten  en  aan  B.  en  W.  der  gemeente 
mede.  Deze  besturen  behooren  wederkeerig;  met  hem  in  overleg  te 
treden  omtrent  alles  wat  tot  de  volksgezondheid  betrekking  heeft  en 
hem  kennis  te  geven  van  genomen  maatregelen. 

Hij  ontvangt  maandelijks  de  sterftestaten.  By  het  ontstaan  van 
eene  de  volksgezondheid  bedreigende  of  buitengewone  sterfte,  maakt 
hij  zich  persoonlijk  bekend  met  den  aard  der  ziekte  en  beraamt  met 
de  bevoeo^de  autoriteiten  en  geneeskundigen  de  noodi^e  maatreo;elen. 

o o o o o 

Hij  ontvangt  bericht  van  het  overlijden  van  geneeskundigen  en  vroed- 
vrouwen,  viseert  de  diplomata  bij  vestiging,  vergezelt  de  olf.  v.  justitie 
bij  zijn  bezoek  aan  krankzinnigengestichten. 

In  de  tweede  wet  — in  1878  en  1893  gewijzigd  — werden  de 
voorwaarden  tot  verkrijging  der  bevoegdheid  van  geneeskundige, 
apotheker,  hulpapotheker  en  vroedvrouw  geregeld.  De  derde  wet  regelt 
de  uitoefening  der  geneeskunde.  In  art.  5 worden  de  geneeskundigen 
verplicht  bij  het  overlijden  van  elk  hunner  lijders  eene  verklaring  van 
dit  overlijden  met  opgave  van  de  oorzaak  van  den  dood  af  te  geven, 
echter  met  inachtneming  van  den  door  hen  afgelegden  eed.  In  art.  6 
wordt  bepaald,  dat  zij  aan  den  inspecteur  kennis  moeten  geven  van 
elk  geval  van  besmettelijke  ziekte. 

De  vierde  wet  regelt  de  uitoefening  der  artsenijbereidkunst. 

Het  Geneeskundig  Staatstoezicht  toog  terstond  aan  het  werk  om 
zich  overal  op  de  hoogte  te  stellen  van  den  toestand  en  de  noodige 
verbeteringen  voor  te  stellen.  Met  zijn  medewerking  kwani  in  1869 
de  wet  op  het  begraven  en  de  begraafplaatsen  tot  stand,  doch  deze 
beantwoordde  weinig  aan  het  doel,  deels  onidat  door  amendementen 
te  veel  zorcf  was  besteed  aan  het  bestendigen  van  bestaande  toestanden, 
deels  door  gemis  aan  medewerking  van  Hoogere  Staatscolleges. 


De  meer  en  meer  ino-iino*  vindende  leer  dat  infectiezieken  hun  ont- 
staan  te  danken  lieb))eii  aan  kleine  levende  wezens,  werd  toe(^’e])ast 
l)ij  de  wet  tot  bestrijdino’  van  epidemi(‘en,  die  in  1 872  tot  stand  kwani. 

Aclitereenvolo-ens  kwamen  noo’  andere  wetten  tot  stand  in  liet  bfdam»' 
van  de  volksjyezondlieid.  Ik  noeni  sleelits  de  wet  tot  werin^’  van  be- 
smetting  door  zeeseliejien,  de  wet  te<»;en  de  liondsdolbeid,  de  wet  teo-en 
overmatio^en  kinderarbeid,  terwijl  ook  de  toejiassino-  van  de  by^dene 
in  de  scholen  door  art.  5 van  de  wet  o]>  bet  lao;er  onderwijs  mo^elijk 
is  o'emaakt. 


Met  behul])  van  deze  wetten  en  door  toepassing  van  de  lessen  der 
hygiene,  waartoe  liet  (leneeskundi^-  8taatstoeziclit  op  allerlei  wijzen 
steeds  aanspoorde,  konden  epidemieen  beteno^eld  worden  en  verbeterde 
de  volks^ezondheid  zeer  nierkbaar. 

De  cholera  veroorzaakte  in  18()b  en  18()7  /228Y/  sterto-evallen.  Het 
bleek  dat  de  verspreidino-  moest  worden  toeo’escbreven  aan  het  gel)ruik 
van  besmet  water.  Toen  de  cliolera  ons  weder  bezoclit  in  1887  kon 
met  goed  gevolg  den  strijd  worden  aangebouden,  want  overal  waren 
waterleidin^en  tot  stand  o*ekomen  en  werd  o-ewaarschuwd  teo-en  het 
gebruik  van  grond-  of  rivierwater.  Het  gevolg  was  dat  slechts  /6'77 
personen  ten  offer  aan  de  cholera  vielen. 

Terwijl  aan  pokken  in  1870  en  1871  20000  menschen  stierven, 
lieeft  men  door  ruime  toepassing  van  de  vaccinatie  het  epidemisch 
worden  knnnen  voorkomen. 

Terwijl  voor  de  invoering  der  geneeskundige  w^etten  de  jaarlijksche 
sterfte  in  het  Rijk  ongeveer  27  per  dnizend  bedroeg,  Avas  deze 


1865—70  24.97 

1871—75  25.47 

1876—80  23.15 

1880—85  21.88 

1886—90  20.47 

1890—95  20.08 


Het  is  moeielijk  te  zeggen  hoeveel  van  deze  verbetering  o])  reke- 
ning  van  de  organisatie  mag  gesteld  worden,  doch  stelJig  heblien  de 
anil)tenaren  op  allerlei  wijze  het  totstandkomen  van  waterleidingen 
en  algemeene  vaccinatie  helpen  bevorderen.  Hierdoor  en  door  tijdig 
bandelend  op  te  treden,  was  het  vaak  mogelijk  e})idemieen  te  vooj- 
komen.  Met  bovenstaande  cijfers  voor  oogen  willen  wij  ons  niet  l)e- 
klagen  dat  meer  had  kiinnen  gedaan  worden  wanneer  overeenkomstig 
de  bedoeling  van  den  wetgever,  altijd  de  noodige  steun  en  mede- 
werking  aan  de  ambtenaren  verleend,  gelioor  gegeven  aan  liun 
adviezen  en  voor  toepassing  der  wetten  gezorgd  ware. 


INRIGHTINGEN  VOOK  MECHANO-THERAPIE  IN  NEDERLAND, 

DOOR 

Dr.  j.  m.  baart  de  la  faille, 

te  Utrecht. 


Gaat  men  ongeveer  vijftig  jaren  terug,  dan  vincit  men  in  ons  land 
van  niechano-therapie  ais  afzonderlijke  geneeswijze  nog  sleclits  de 
kiem  aanwezig,  hoewel  in  Zweden  zich  destijds  reeds  meer  dan  een 
methode  op  dit  gebied  zelfstandig  had  ontwikkeld.  De  chirnrg  mani- 
pnleerde  met  de  stijve  ledematen,  die  uit  liet  langdurig  verband 
waren  te  voorschijn  gekomen  ; dikwyls  echter  werd  aan  den  patient 
zelf  grootendeels  overgelaten  een  arm  of  been,  waar  de  breuk  was 
o;enezen  of  de  wond  was  gesloten,  weder  bruikbaar  te  maken.  De 

internist  schreef  wel  zyn  smeersels  voor  bij  zenuwpijnen  en  spier- 

aandoeningen,  maar  van  het  wrijven  verwachtte  liij  zeker  minder 
effect  dan  van  de  geneeskrachtige  bestanddeelen  van  zijn  middel.  Om 
Olide  bloed-  of  vochtnitstortingen  te  doen  verdwijnen  werd  een  rustig 
liggend  verband  verkieslijker  geacht  dan  een  mechanische  verwijdering 
in  de  lymphvaten  en  aderen.  Dat  lichaamsbeweging  bij  langdurige 
ziektetoestanden  heilzaam  kan  werken,  had  de  ervaring  geleerd,  maar 
door  onmatige  of  eenzydige  beivegingen  zyn  ivel  eens  patienten  ge- 
schaad  ; dat  het  mogelijk  was  een  zenuwlyder  of  iemand  met  een  slecht 
werkend  hart  zyn  hoeveelheid  spierarbeid  in  niaat  of  gewicht  voor  te 
scdirijven,  vermoedde  men  iiiet.  De  gymnastiek  was  uit  Duitschland 

tot  ons  gekomen  en  werd  beoefend  door  gezonden  ; dat  zij  ook  kon 

dienen  om  den  toestand  van  gebrekkigen  en  misvormden  te  verbeteren, 
was  slechts  uit  geschriften  bekend,  want  de  behandeling  van  rugge- 
ocraatsverkrommincren  g-eschiedde  uitsluitend  door  steuntoestellen. 

O o o 

De  wet  op  het  lager  onderwys  van  1857  nam  intusschen  de  gewone 
gymnastiek  onder  de  leervakken  op  en  onder  de  eersten,  die  daarvoor 
een  akte  verkregen,  behoorden  de  heeren  j.  o.  metzger  en  j.  cu  mieo. 
Terwijl  deze  het  uitgangspunt  van  hun  studie  en  werkzaamheid  was, 
zijn  het  de  geneeskundige  gymnastiek  en  massage,  die  door  hun  op- 


Ii 
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treden  in  Nederhind  meer  bekend  zijn  ^eworden  en  door  hen  met  veel 
succes  werden  iiitgeoefend.  Eigenlijk  wns  het  de  Zweed  butj.kndikck, 
die  te  Rotterdam  in  1860  voor  het  eerst  een  inrichting  opende,  be- 
paald  bestemd  voor  weerstandsgymnastiek  volgens  de  methode  van 
mxG  ; hier  maakte  de  heer  milo  met  de  laatste  kennis,  en  begon  daarna 
in  1861  te  Rotterdam  patienten  met  skoliose  aan  hiiis  te  behandelen 
onder  toezicht  van  medici.  In  den  zelfden  tijd  gevoelde  Dr.  j.  li. 
DussKAiT  te  Amsterdam  zich  aangetrokken  tot  de  orthopaedische  gym- 
nastiek  en  richtte  aan  de  Westermarkt  een  polikliniek  op  in  de  daar 
bestaande  gymnastiekschool,  waar  de  onderwyzer  m.  a.  van  der  est 
de  behandeling  onder  zyn  toezicht  uitvoerde.  Later  is  aan  het  hoofd 
dezer  stedelyke  polikliniek  Prof.  j.  w.  r.  tilanus  gekomen,  die  haar 
naar  het  Binnengasthuis  verplaatste,  waar  zij  thans  nog  onder  leiding 
van  Dr.  c.  b.  ttlanus  wordt  gehouden. 

Op  het  voorbeeld  van  den  heer  milo  begonnen  gymnastiekonder- 
wijzers  in  de  grootere  steden  en  later  ook  in  andere  plaatsen  de 
»heilgymnastiek”  nit  te  oefenen,  voornamelijk  bij  patienten  met 
skoliose.  Zoo  bestond  te  Haarlem  daartoe  gelegenheid  in  de  gym- 
nastiekschool van  den  heer  s.  vestdijk,  die  in  1872  zijn  medisch 
orthopaedisch  hijschtoestel  constrneerde,  waaraan  12  personen  tegelijk 
konden  werken;  het  was  een  begin  van  de  behandeling  met  toestellen, 
waardoor  men  in  denzelfden  tijd  een  grooter  aantal  personen  wilde 
helpen.  Te  Arnhem  opende  de  heer  e.  minkman  in  1873  een  dergelijke 
eenvoudige  inrichting,  die  door  de  doctoren  werd  gesteund. 

Toen  door  de  werkzaamheid  van  Dr.  metzger  in  het  Amstel-hotel 
de  voordeelen  der  massage-behandeling  ook  in  ons  land  meer  bekend 
werden,  pasten  chirurgen  en  internisten  haar  zelf  toe  of  lieten  haar 
onder  hunne  verantwoordelijkheid  door  anderen  uitvoeren,  doch  maar 
al  te  dikwijls  werd  zij  geexploiteerd  door  leeken  of  kwakzalvers,  die 
daarin  een  goudmijn  vonden. 

Terwijl  de  orthopaedie  uitsluitend  in  handen  der  chirurgen  was  en 
de  behandeling  met  gipsverbanden  in  hunne  ziekeninrichtingen  op 
ruime  schaal  werd  toegepast,  bepaalde  zich  de  werkzaamheid  van 
medici  op  het  gebied  der  geneeskundige  gymnastiek  en  massage 
tusschen  1880  en  1890  grootendeels  tot  het  geven  van  advies  en  het 

n o 

stellen  der  indicaties  voor  een  behandelino;.  Wel  verbonden  zich  ver- 

o 

schillende  artsen  aan  gymnastiekscholen,  om  daar  ais  consulent  voor 
geneeskundige  gevallen  op  te  treden,  waartoe  zij  gewoonlijk  op  vaste 
tijden  spreekuur  kwamen  houden  en  toezicht  uitoefenden. 

Dit  stelsel  werd  ook  door  sommige  gemeentebesturen  gevolgd,  die 
orthopaedische  poliklinieken  stichtten  onder  leiding  van  geneeskundi- 
gen,  terwijl  gymnastiekonderwijzers  met  de  uitvoering  der  behandeling 


werrleii  ])eJjist.  Heluilve  de  reeds  ^enoemde  te  Am.sterdaiu  Ijestant  er 
een  te  Ariiheni  eii  te  Dordrecht,  terwijl  te  Utrecht  en  te  liotterdaiii 
})articuliere  vereeiiigingen  in  dezelfde  behoefte  voorzien.  Opinerkeliik 
is  zeker,  dat  de  Riiks-Universiteiten  nog  geene  atzonderlijke  ortho- 
})aedische  poliklinieken  met  inricliting  voor  gymnastiek-  en  massage- 
behandeling  bezitten. 

Zoo  was  de  toestand,  toeii  in  1894  een  groote  stap  voorwaarts  werd 
gedaan.  De  toepassing  der  z.  g.  manueele  Zweedsche  gynmastiek  bij 
stoornissen  van  ademhaling,  bloedsomloop,  spysvertering  en  stofwis- 
seling  evenals  bij  zenuwaandoeningen  was  nog  weinig  bekend,  toen 
Dr.  s.  R.  RANNKFT  eii  Di\  E.  wiKRSMA  te  Groiiingeii  besloten,  om  op 
eigen  kosten  een  inricliting  te  stichteii,  waar  zoowel  voor  de  ortho- 
paedische  gynmastiek,  de  corsetbehandeling  bij  skoliose,  de  massage 
ais  voor  de  niechaniscbe  geneeswijze  van  inwendige  en  zenuwziekten 
ruimschoots  geleo-enlieid  was. 

In  Duitscliland  bloeiden  naast  inrichtingeii,  uitsliiitend  voor  ortho- 
paedie,  een  aantal  medico-mechanische  zANOEU-institiiten,  die  op  liet 
voorbeeld  van  dat  te  Stocdvholm  waren  geboiiwd,  waar  de  patienten 
voornamelijk  worden  behandeld  met  een  reeks  toestellen,  door  Dr. 
ZANDER  oreconstnieerd  en  door  Dr.  nerkl  meer  bekend  o*emaakt  in 
hiinne  toepassing.  De  lieeren  ranxeft  en  wmns]\iA  hebben  het  aange- 
diirfd,  deze  ook  in  ons  land  te  brengen  en  Groningen  het  eerste 
ZAXDKR-instituiit  te  geven. 


De  gymnastiek-leeraar  w.  visskr  te  Haarlem  opende  in  1895  voor 
eio-en  rekenino'  de  tweede  inrichtino’  van  dien  aard,  welke  vooral  door 
de  meewerkino'  van  Dr.  b.  j.  koewer  werd  overgenomen  door  een 
vennootschap.  Deze  stichtte  in  een  nieuw  gebouw  een  volledig  insti- 
tiint,  waarvan  ook  minvermogenden  knnnen  profiteeren. 

Door  de  banden,  welke  de  heer  ,r.  MEUWExnns,  heilgymnast  te 
Amsterdam,  persoonlijk  had  aangeknoopt  met  Dr.  zaxdkr  en  den  fa- 
brikant-ingenieur  ooraxssox,  ontstond  een  consortium,  dat  zicli  ten 
doel  stelde  alie  grootere  steden  van  ons  land  naar  liare  behoefte  van 
een  dergelijke  inrichting  te  voorzien.  4’e  Amsterdam  was  reeds  in  1895 
een  institunt  geopend,  waa]’aaii  behalve  de  heer  xmrwKXiiris  ais  diree- 
teur,  Dr.  cii.  vnininuLKX  en  de  arts  r.  s.  on  sMi'n'  ais  geneesheeren 
waren  verbonden. 

Intnssehen  was  van  andere  zijde  (‘en  ])lan  tot  rijjtheid  g('honien  en 
II itg(*voerd ; de  arts  ,i.  ceraro  iiino  had  zich  in  het  biiitimlaiid  op  de 
hoogte  gesteld  van  hetgeen  buiteii  de  /ANOKR-instituten  op  het  gebied 
der  niechano-thera])ie  werd  verricht  en  liracht  het  eerst  in  ons  land 
de  door  Dr.  kritkexrerc  te  Halle  geconstrueerde  slinger-  en  weer- 
standstoestellen,  die  vooral  by  de  iiabehandeling  van  ongevallen  nit- 


st-ekeiide  diensten  kminen  bewyzen,  terwijl  hij  zicli  met  het  oog*  ob 
de  skoliose-therapie  de  liier  teii  deele  reeds  bekende^  toestellen  vaii 
Dr.  BKKi-Y  te  Herlijn  aaiiscluitte.  Zijii  bedoeliiig  was  in  zijii  inrichtiiig 
te  's  ( Jniveuliao-e  de  ortliopaedie  in  liaar  gelieelen  omvaiio- iiit  te  oefeiieii, 
zomvel  door  eliirurgische  beliandeling  ais  door  middel  vaii  gymiiastiek, 
massage  en  steuntoestellen.  ()m  aanlioudend  toeziclit  op  sominige  pa- 
tienten  niogelijk  te  maken,  werd  aan  de  inrichting  s])oedig  een  internaat 
verbonden.  Ook  de  mechano-therapie  bij  inwendige  ziekten  wordt  daar 
door  manneele  weerstandsgyiunastiek  en  massage  toegepast. 

In  liet  eind  van  hetzeltVle  jaar  1890  werd  in  den  Haag  nog  een 
audere  inriehting  geo])eiid,  die  tlians  de  grootste  is  in  oiis  land,  nl. 
liet  ZAXDKH-instituiit  onder  directie  van  den  arts  v.  a.  knki-aak,  vax 
(ii  KHU  Kb:.  Terwijl  ook  deze  is  bestemd  voor  de  volledige  nitoefening 
der  ortlio])aedie,  zij  b.  v.  een  eigen  instriinientmaker  en  operatiekanier 
heeft  en  kliniselie  ])atienteii  kau  opnemen,  is  zij  bij  nitstek  ingericlit 
voor  de  beliandeling  van  meer  imvendige  clironische  kwalen  en  van 
zeiin waandoeningen,  in  welk  opzielit  zij  wedijvert  met  de  kort  te 
voren  ojigerielite  ])lpysiatrisclie  inrieliting  van  den  arts  r.  n.  ktjkmax 
bij  Sclieveningen,  waar  de  meeliano-therapie  zonder  toestellen  naast 
audere  ])]iyBisclie  metlioden  wordt  toegepast. 

Door  liet  vroeger  genoemde  consortium  te  Amsterdam  waren  in  de 
voorafgaande  jaren  onderliandelingen  aangeknoopt  in  verscliillende 
]daatsen,  die  reeds  kleinere  inrichtingen  voor  »lieilgymnastiek”  be- 
zaten,  o})dat  deze  werden  hervornid  tot  ZANDEU-instituten  met  den 
stenn  van  een  of  meer  medici.  Zoo  werd  te  Arnliem  de  inrichtino- van 
den  beer  mink.max  vergroot,  tot  ZAXDEii-instituut  ingericlit  en  onder 
leidino’  gebraclit  van  Dr.  w.  eexssex,  Dr.  h.  bommel  vax  vt.O'1'EX  en 
Dr.  c.  n.  sissixgh;  te  Nijmegen  was  het  de  inrichting  van  den  heer 
j.  w.  B.  iiAGE,  te  Leeuwarden  die  van  den  heer  n.  ai>bers,  welkc  een 
dergelijke  verandering  ondergingen.  Te  Utrecht  vormden  de  medici 
onderling  een  vennootschap  om  een  eigen  inrichting  te  bezitten  onder 
directie  van  Dr.  j.  ai.  baabt  ue  la  eaille,  welk  voorbeeld  later  door 
een  aantal  Geldersche  medici  werd  gevolgd,  die  het  Arnhemsche  in- 
stituat overnaraen  en  Dr.  n.  n.  x.  adriaxi  ais  vasten  geneesheer  be- 
noemden.  Te  Rotterdam  richtten  eenige  particulieren  een  vennoot- 
schap op,  die  een  instituat  bouwde,  waarvan  de  arts  g.  h.  vax  dissel 
de  medische  directeur  werd.  Amsterdam  werd  in  1897  verrijkt  met 
twee  inrichtingen.  De  vennootschap,  die  het  ZAXUER-instituut  bezat, 
stichtte  een  fraai  gebouw  aan  de  Prinsengracht,  waaraan  Dr.  j.  w.  e. 
KERX  ais  vast  medicus  verbonden  werd  naast  den  arts  de  saiitt.  Verder 
o])ende  de  arts  j.  a.  vax  dex  broecke  in  de  Vossiusstraat  een  inrich- 
ting voor  ortliopaedie,  heilgyninastiek  en  massage  naar  het  model  van 
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MrT.()’s  inrichtiiig*  in  den  Haag.  In  1898  richtte  Dr.  c.  n.  tit.anit.s  een 
orthopaedische  polikliniek  en  kliniek  op  aan  de  Weteringschans  te 
Amsterdam.  De  heer  m.  loth,  instrumentmaker  te  Arnhem,  opende 
aldaar  een  orthopaedisch  institunt,  waar  voor  verbetering  van  zware 
niisvormingen  en  gebreken  redressie-  en  steuntoestellen  volgens  de 
nienwste  vindingen  der  techniek  worden  toegepast. 

Sommige  der  toestellen  van  krukenberci  worden  thans  in  verschil- 
lende  plaatsen  van  ons  land  gebruikt,  b.v.  in  enkele  ZANDER-instituten, 
in  de  inrichting  van  den  gymnastiekleeraar  f.  l.  stumpf  te  Hilversum, 
in  het  Militair-Hospitaal  te  Arnhem.  Maar  dat  mechano-therapie  ook 
zonder  kostbare  toestellen  met  sncces  kan  worden  uitgeoefend,  bewijzen 
enkele  geneesknndigen,  die  zich  uitsluitend  voor  orthopaedie  of  voor 
massage  hebben  gevestigd,  zooals  de  heeren  b.  ter  cock  te  Amster- 
dam, A.  c.  p.  PARE  te  •Arnhem,  Dr.  f4RioT  la  cave  te  ’s  Gravenhage, 
c.  j.  coRNELTS  en  M.  JAGERTNK  te  Rotterdam,  die  met  eenvondige  hulp- 
middelen  ais  een  massagebank  in  hun  woning  patienten  behandelen. 

Aldus  bestaat  er  thans  in  de  meeste  aanzienlijke  plaatsen  gelegen- 
heid  voor  patienten  om  mechanisch  te  worden  behandeld.  In  de 
grootere  inrichtingen  beschikt  men  zelfs  over  uitgebreide  hulpmid- 
delen  om  aan  alie  indicaties  te  kunnen  voldoen  en,  wat  een  belangrijk 
voordeel  is,  de  patienten  staan  hier  onder  geregeld  of  aanhoudend 
medisch  toezicht. 

Door  den  voornitgang  der  orthopaedie,  door  het  vertrouwen,  dat 
men  in  de  mechanische  geneeswijze  by  inwendige  ziekten  stelt  en 
eindelyk  door  de  langdnrige  behandeling  na  ongevallen,  die  by  het 
tot  stand  komen  der  thans  voorbereide  wet  veelvuldiger  zal  worden, 
is  het  te  verwachten,  dat  de  inrichtingen  voor  mechano-therapie 
zullen  bloeien  en  dat  hier  voor  artsen  een  ruim  arbeidsveld  ligt. 


MEDEDEELINGEN  OMTRENT  KOEPOK-INENTING 

IN  NEDERLAND 

GEDURENDE  DE  LAATSTE  VIJFTIG  JAREN, 

DOOK 

J.  IDSINGA,  Arts  te  AmMerdam. 


Toen  in  het  jaar  1796  de  Engelsche  p^eneesheer  Dr.  edw.  jenneu 
had  aangetoond  dat  de  inentingen  verricht  met  lymphe  uit  een  pok- 
puist  ontstaan  door  toevallige  besmetting  met  een  rnnderpok  (coav- 
pox)  een  voorbehoedmiddel  Avaren  tegen  de  kinderpokken  (variolae 
verae)  en  het  hem  door  voortgezette  inentingen  Avas  gebleken  dat  deze 
stof  haar  beschuttend  vermogen  behield  bij  voortplanting  van  kind 
op  kind,  Averd  deze  ontdekking  ais  een  groote  Aveldaad  erkend  en  vond 
de  koepokinenting  Aveldra  ingang  in  de  verschillende  landen  \mn  Europa, 
in  Amerika  en  in  de  overzeesche  bezittingen  van  Enseland  en  van 

o O 

ons  Yaderland. 

In  1799  reeds  Averd  in  de  Amerikaansche  bladen  de  vaccinatie  ais 
iets  zeer  merkAvaardigs  op  geneesknndig  gebied  genoemd  en  in  April 
1800  te  Parijs  een  vaccine  institnnt  opgericht.  In  het  laatst  van  dat 
zelfde  jaar  bestudeerde  Dr.  davids  nit  Rotterdam  deze  kunstbeAverking 
te  Parijs  en  bracht  hij  vandaar  stof  mede.  Wel  is  Avaar  mislukten  de 
daarmee  verrichte  inentingen  — later  Averd  nit  Bonlogne  goede  stof 
bekomen. 

Ten  einde  de  algemeene  toepassing  zooveel  mogelijk  te  bevorderen, 
Averden  in  verschillende  plaatsen  van  ons  land  vereenigingen  opgericht, 
niet  alleen  om  de  koepokinenting  meer  algemeen  bekend  te  maken, 
maar  ook  om  de  gelegenheid  te  verschaffen  tot  het  inenten  met  goede 
stof  en  deze  onder  het  bereik  van  een  groot  deel  van  de  bevoiking  ts 
brengen.  De  inentingen  geschiedden  van  kind  op  kind  (arm  op  arm) 
of  met  stof,  die  tusschen  glaasjes  of  in  haarbuisjes  beAvaard  of  op 
ivoren  punten,  staaldraden  of  lancetten  gedroogd  Avas. 

De  Averkzaamheid  van  de  aldus  beAvaarde  stof  bleek  dikAvijls  zoodanig 
verminderd,  dat  de  daarmede  ingeenten  in  tijden  van  pokken-epidemien 
evenzeer  Averden  aangetast  ais  de  niet-ingeenten.  Een  ander  en  zeker 
nog  grooter  bezAvaar  Averd  langzamerhand  gevoeld  in  het  gevaar  dat 
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met  de  lymphe  constitiitioneele  ziekten  koiiden  worden  overgebracht, 
waaronder  syphilis  zeker  de  meest  gevreesde  was. 

Ook  sclieeii  liet  dat  de  werkzaamheid  van  de  stof  verminderde  door 
li(‘t  oiiafgebroken  voortplanten  bij  den  mensch. 

I )e  weiisch  om  aan  deze  en  misscliien  no$j  andere  bezwaren  te  o’emoet 
te  komen,  bracht  Dr.  XKfuuK  te  Napels  in  1840  op  de  gedachte,  oni 
de  lymphe  bij  kalveren  over  te  brengen  en  voort  te  kweeken. 

Het  duurde  geruimen  tijd  voordat  deze  methode  bniten  Itali  e na- 
volging  vcnd.  In  1864  vestigde  Dr.  pai.asciano  daarop  de  aandacht 
o])  het  (leneeskundig  ('ongres  te  Lyon,  waarna  ze  in  datzelfde  jaar 
door  Dr.  t.anoix  naar  Frankrijk  (Parijs)  werd  overgebracht  en  in  1865 
door  Dr.  ivarlemoxt  naar  Belgie  (Brnssel)  en  door  Dr.  pisstx  naar 
Diiitschland  (Berlijn). 

Ook  in  ons  vaderland  werd  daaraan  snoedig;  de  aandacht  creschon- 
ken.  In  het  laatst  van  1865  droeg  het  Amsterdamsch  Genootschap 
aan  eene  commissie  op  de  lymphe  afkomstig  van  het  Brusselsche  pare 
vaccinogene  te  onderzoeken.  Ais  hunne  bevinding  deelden  de  leden 
dezer  commissie  mede  dat  bij  de  eerste  inenting  met  die  stof  de  pok- 
ken  een  t.iaag  verloop  hadden  en  op  den  8en  dag  niinder  ontwikkeld 
waren  dan  de  pokken  die  met  stof  van  het  genootschap  waren  ver- 
kregen  — dat  echter  bij  de  2e  generatie  de  pokken  een  beter  aanzien 
liadden,  oj)  den  8en  dag  een  hoog  rooden  kring  (areola)  vertoonden  en 
met  heldere  lymphe  gevnld  waren.  Welke  gunstige  verhouding  bij  de 
volgende  generatien  nog  meer  op  den  voorgrond  traden.  Hoewel  dns 
de  goede  eigenschappen  van  de  Brusselsche  stof  voldoende  werden 
erkend,  zoo  blijkt  niet  dat  dit  gunstige  rapport  aanleiding  gaf  tot 
navolo-ino’. 

O 

Door  het  Rotterdamsche  Genootschap  ter  bevordering  der  Koepok- 
inenting  »Ne  pestis  intret  vigila”  werd  in  het  jaar  1865  proeven 
genomen  met  animale  stof  ontvangen  uit  Napels,  die  aanvankelijk 
moeielijkheden  opleverden  maar  ten  slotte  tot  de  overtuiging  leidden 
dat  de  verkregen  koepokstof  zeer  deugdzaam  was  en  deze  door  voort- 
phinting  op  kalveren  voldoende  stabiliteit  had.  Bovendien  had  men 
een  bron  voor  vaccine  verkregen  bij  een  kind  dat  onmuh/elijk  met  di‘ 
Na])elsche  stof  was  ingeent. 

In  het  laatst  van  1867  besloot  dit  genootschap  te  trachten  eene 
inrichting  in  het  leven  te  roepen  tot  instandhoiiding  van  oorspronke- 
lijke  koepokstof  en  in  het  begin  van  1868  werd  het  Pare  vaccinogene 
van  Dr.  wareemoxt  te  Brnssel  bezocht,  die  inrichting  bestudeerd  en 
een  aldaar  ingeent  kalf  naar  Rotterdam  gebracht  en  daarmede  de 
animale  vaccine  0|)  Nederlandsche  bodein  overgeplant.  De  stof  waarmede 
dit  kalf  was  ingeent  afkomstig  van  eene  e])izotie  van  koepokken  te 


Beauo-ency  nabij  Parijs.  In  den  zomer  van  lietzelfde  jaar  werd  deze 
stof*  vervano*en  door  de  stof  van  een  rnnd  lijdende  aan  echte  pokken 
(cow-pox  spontane)  ontdekt  door  den  lieer  enTUi  te  Esnenx  (I‘rov. 
Luik).  In  den  beginne  o*af  de  animale  stof  berhaalde  teleiirstellino-en, 
zoo  dat  in  het  jaar  180b  werd  getwijfeld  aan  de  mogeljikheid  oni  de 
oorspronkelijke  koepokstof  door  overplanting  van  rnnd  oj)  rnnd  in  liet 
leven  te  lionden  en  liet  denkbeeld  werd  geopperd  om  over  te  gaan 
tot  retrovaccinatie  — liet  ternglirengen  van  gebnnianiseerde  koepokstof 
op  liet  rnnd. 

Alvorens  die  proef  te  nemen  werd  een  bezoek  gebracbt  aan  Dr. 
T.AXOTX  te  Parijs,  die  onitrent  de  niogelijkheid  van  voortplanting  der 
oorspronkelijke  stof  een  audere  ervaring  liad;  liet  bleck  dat  liij  de  stof 
reeds  op  den  4en  of  5en  dag,  iiiterlijk  den  Ge  dag  afnam,  terwi]l  in  Itot- 
terdani  in  navolging  van  Dr.  waim.omoxt  daar  voor  de  8e  of  op  zijn 
vroeo'8t  de  7e  dao-  bestemd  was. 

De  werkzaamlieden  met  die  wijziging  voortgezet  hadden  ten  gevolge 
dat  van  het  zoogenaamd  verloopen  bij  de  kalveren  geen  sprake  meer 
was  en  dat  bij  de  kinderen  liet  aantal  geslaagden  toenani. 

Vergelijkende  proeven  leerden  dat  de  humane  stof  in  den  regel 
betere  ])okkeii  gaf  en  daarom  vooral  bij  revaccinatien  meer  vertromven 
verdieiide.  Vandaar  dan  ook  dat  in  de  epidemie  van  1870/71  het 
beliond  van  gehnmaniseerde  stof  namf  de  animale  werd  wenschelijk 
geacht. 

Intnssclien  had  de  techniek  eene  belanoTijke  veranderino- ondero*aan. 
A\"erd  tot  nog  toe  alleeii  gebrnik  gemaakt  van  de  lyniphe  van  de  kalf- 
])ok,  Dr.  XKOHi  te  Napels  had  aangetoond  dat  het  geheele  weefsel  van 
de  ]iok  een  dengdelijk  materiaal  opleverde.  De  pok  werd  daartoe  in 
zijn  geheel  iiitgesneden  en  tiisschen  glaasjes  bewaard  of  met  gly cerine 
vermengd  in  dunne  biiisjes  opgezogen.  Deze  wel  is  waar  eenigszins 
riiwe  handelwijze  werd  ais  deiigdzaam  erkend  en  spoedig  ook  in  ons 
land  nagevolgd.  Dr.  Bi':zeth  te  Kotterdam  wijzigde  de  methode  van 
XKGiM  door  de  pok  m‘et  een  schuifpincet  sterk  te  omkiiellen  en  de 
inhoud  met  een  lancet  iiit  te  krabben,  om  ze  nii  even  ais  vroeo*er 
of  tiisschen  glaasjes  of  met  glycerine  vermengd  in  haarbiiisjes  te 
bewaren. 

Deze  gewijzigde  methode  werd  ook  door  de  overige  parc’s  vaccinogine 
in  ons  land  ingevoerd,  en  weldra  werden  betere  resultaten  verkre- 
o’en  en  bleek  deze  methode  voor  de  animale  vaccine  het  iiito-ano-s- 
pnnt  van  een  nieiiw  leven  te  zijn  ; de  verkregene  resultaten  beant- 
vvoordden  meer  en  meer  aan  de  gestelde  verwachtingen,  de  animale 
vaccinatie  vond  nu  iiitgebreidere  toepassing  en  werd  door  het  piibliek 
beter  o])  prijs  gi;steld  en  de  vraag  overwogen  of  niet  di^  tijd  was 
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gekomen  tot  het  uitsluitend  aanwenden  van  de  animale  stof.  Voor- 
loopig  werd  het  veiliger  geacht  de  gehiimaniseerde  naast  de  animale 
in  stand  te  hauden.  Eerst  in  1887  werd  te  Rotterdam  tot  het 
uitsluitend  aanwenden  van  animale  stof  overgegaan,  nadat  en  het 
resultaat  bij  de  herentingen  verkregen  en  de  uitkomsten  tijdens  de 
pokken-epidemieen  van  de  laatste  jaren  aldaar  de  vertrouwbaarheid 
van  de  animale  vaccine  voldoende  hadden  bewezen.  Ook  werd  toen 
de  wenschelijkheid  overwogen  om  de  stof  van  het  kalf  niet  te  gebruiken 
voordat  uit  de  schouwinor  na  het  slachten  de  volkomen  g-ezondheid  van 
het  dier  was  gebleken.  Daarom  werden  proeven  genomen  met  de 
bewaarde  stof  (onvermengde  of  met  glycerine  en  water  vermengde) 
en  gezien  dat  de  aldus  bewaarde  stof  gedurende  geruimen  tijd 
hare  energie  geheel  behield,  terwyl  de  resultaten  van  de  daarmee 
verri  chte  inentingen  zeker  niet  achter  stonden  bij  die  met  de  versche 
stof  verkregen,  terwijl  nu  ook  de  gelegenheid  bestond  meer  stof  tebereiden 
dan  voor  de  oogenblikkelijke  behoefte  vereischt  werd,  zoo  wel  voor  eigen 
o-ebruik  ais  voor  de  verzendinffen  naar  buiten. 

Op  die  wpze  was  het  Rotterdamsch  Genootschap  in  staat  om  tot 
het  jaar  1895,  dus  27  jaar  achtereen,  steeds  in  eigen  behoefte  te 
voorzien  en  bovendien  eene  ruime  voorraad  stof  beschikbaar  te  hebben 
wanneer  de  uitkomsten  tijdelijk  minder  gunstig  waren.  In  dat  jaar 
moest  de  hulp  van  de  Zusterinrichtingen  worden  ingeroepen,  waar- 
schijnlijk  omdat  ten  gevolge  van  de  groote  aanvraag  van  stof  gedu- 
rende eenigen  tijd  8 a 10  kalveren  per  week  waren  ingeent  en  daardoor 
niet  altijd  even  zorgvuldig  de  kalfpokken  werden  uitgezocht.  Yolgens  het 
laatste  verschenen  jaarverslag  zijn  de  resultaten  sedert  September  1896 
weder  o;unstio\ 

Het  goede  voorbeeld  van  Rotterdam  vond  ook  in  audere  plaatsen 
van  ons  vaderland  navolging;  zoo  werden  verschillende  vereenigingeii 
opgericht  oorspronkelijk  met  het  doel  om  de  JENNER’sche  koepokinen- 
ting  te  bevorderen,  die  later  ook  overgingen  tot  het  verschaffen  van 
gelegenheid  tot  inenting  met  animale  stof  en  ten  slotte  uitsluitend 
zich  daartoe  bepaalden. 

In  alphabetische  volgorde  worken  daaavan  eenige  bijzonderheden 
vermeld,  die  door  de  Directeuren  dier  inrichtingen  bereidwillig  zijn 

verstrekt. 

Amsterdam. 

Het  Amsterdamsche  (Tenootschap  ter  bevordering  der  Koepokinen- 
ting,  voor  minvermogenden  werd,  zooals  in  het  Programma  van  1 
November  1803  wordt  vermeld  opgericht  »om  daardoor  de  vermogenden 


»gelogenheid  te  gcven  om  mede  voor  liet  welzijn  en  belioud  van 
»hunne  helioeftigen  stadg-enooten  te  zorgen”  — en  is  tot  heden  onaf- 
gebroken  blijven  bestaan. 

De  inentingen  van  arm  op  arm  waren  tot  het  jaar  1869  uitsluitend 
het  onderwerp  van  de  werkzaamheden  van  het  Genootschap,  toen  tot 
het  oprichten  van  een  Pare  vaccinogene  werd  besloten. 

De  stof  waarmede  het  eerste  kalf  werd  ingeent  is  welwillend  ver- 
strekt  door  de  Zusterinrichting  te  Rotterdam  en  meer  malen  moest 
de  hulp  van  dit  en  audere  parken  worden  ingeroepen,  voor  dat  er 
sprake  was  van  het  zelfstandig  voortbestaan  van  het  Amsterdamsche 
pare;  met  het  21e  kalf  eerst  begon  het  tydperk  van  beter  sueees, 
eehter  met  dien  verstande,  dat  van  tyd  tot  tyd  gedurende  een  of  meer 
generaties  minder  mooie  pokken  werden  verkregen,  terwijl  allengs  de 
volgende  generaties  weder  volkomen  normale  pokken  leverden. 

In  den  regel  waren  de  pokken  gedurende  de  wintermaanden  krach- 
tiger  dan  in  het  warme  jaargety.  Een  gedeelte  van  de  kinderen  werd 
direet  van  het  kalf  ingeent,  de  overigen  werden  voor  eerst  nog  van 
arm  op  arm  gevaccineerd.  De  kalf-lymphe  die  voor  de  kinderen  niet 
noodig  was  werd  in  haar  buisjes  bewaard  voor  later  eigen  gebruik  of 
voor  verzendingen.  Aangezien  deze  lymphe  spoedig  in  werkzaamheid 
afnam  werden  in  1883  proeven  genomen  om  ze  volgens  de  REissNER’sche 
methode  te  drogen,  waarmede  zeer  bevredigende  uitkomsten  werden 
verkregen.  In  het  jaar  1889  werd  aan  den  directeur  en  den  onder- 
directeur  van  het  Pare  opgedragen  om  het  Pare  vaeeinogene  de  PEtat 
Belge  te  Brussel  te  bezoeken  en  de  wyze  van  inenten,  van  het  ver- 
zamelen,  de  bewaring  en  de  verzending  van  de  stofvan  nabij  na 
te  gaan.  Dit  bezoek  had  ten  gevolge  dat  na  eenige  voorafgaande 
proeven  besloten  werd  voortaan  de  kalveren  met  searifieaties  in  plaats 
van  met  pikures  in  te  enten  : dat  de  stof  niet  werd  in  gebruik  genomen 
voor  het  inenten  der  kinderen  voor  dat  bij  de  autopsie  van  het  kalf  was 
gebleken,  dat  het  dier  gezond  was  en  dat  door  eenige  proef  inentingen 
was  aangetoond  dat  de  stof  genoegzame  virulentie  bezat. 

De  inentingen  van  kalf  op  arm  werden  dientengevolge  gestaakt  en 
sedert  1889  uitsluitend  met  glycerine  pulpa  ingeent. 

In  den  loop  van  het  jaar  1896  was  de  ontwikkeling  van  de 
pokken  bij  de  kalveren  over  ’t  geheel  genomen  niet  voldoende,  waarom 
de  directeur  drie  Zusterinrichtingen  bezocht  om  de  wijze  van  handelen 
daar  met  die  te  Amsterdam  te  kunnen  vergelijken;  hij  vond  eehter 
geen  verschillen  van  beteekenis  die  aanleidino^  konden  ffeven  tot  ver- 

o no 

anderingen. 

Langzamerhand  werden  weder  betere  resultaten  verkregen  tot  dat 

n o 

nu  een  tijdjierk  van  zeer  bevredigend  succes  kan  worden  vermeld. 
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Arnhem. 

De  atcleelino*  Arnliem  vaii  de  Nederland.sche  Maatschanpij  tot  bevor- 
derino-  der  gaiieeskunst  besloot  in  liet  jaar  1881  tot  liet  o])ricliteii  vaii 
(M‘ii  Pare  vaccinoo-eiie.  Van  h(‘t  begin  werden  de  kalvereii  met 
])iknres  iiigeent  — vroeger  werd  de  gebeele  ])ok  metgiyceriiie  — lat<*r 
lijngcwreven  tusscbeii  glaasj(‘s  bewaard,  tbaiis  iii  buisjes.  Vbior  bet 
iiKMitiMi  van  de  kiiidereii  Avordt  iiitsluiteiid  deze  animale  stot'  o-ebriiikt. 

Dordrecht. 

De  Afdeeliiio’  Dordrecbt  en  omstrcken  van  de  Nederlandscbe  Maat- 
scba])])ij  ter  bevordering  der  geneeskunst  nam  in  bare  vergaderino-  van 
18  April  1858  bet  beslnit  een  bureau  voor  gratis  inenten  o]>  le  ricbteii  ; 
dit  werd  den  7<m  Maart  1854  geopend,  en  in  den  looj)  van  bet  jaar 
1885  tot  een  bnrean  voor  bet  invoeren  van  animale  vaccine  o-enmro-an  i- 
seerd.  Den  7e  Maart  1880  werd  bet  eerste  kalf  te  llotterdam  ingeent, 
ontvangen.  Op  deze  wijze  werd  voortgegaan  tot  in  bet  laatst  van 

1880  toen  aan  bet  (lenootscbap  te  llotterdam  bet  verzoek  werd 
o-eriebt  om  voortaan  dc  stof  te  Avillen  verstrekken,  die.  voor  de  imm- 
tingen  in  Dordrecht  zondmi  noodig  zijn.  Sedm-t  wordt  met  de  llot- 
terdamsebe  stof  ingecnit.  Inentingen  van  arin  oji  arm  bebben  ///W 
voor  meer  plaats. 

’.s-  Gravenhiuje. 

Na  de  pokken  epidemie  van  1870 — ’71  werd  te  ’s(iravenbage  door 
eenio*e  o’eneesknndigen  een  vaccinatio  bnrean  en  een  Pare  vaccinoo-ene 
opgericbt  en  in  de  eerste  jaren  door  vrijwillige  bijdragen  en  j‘aarlijk- 
sebe  contribntien  ais  parttcnliere  inricbting  in  stand  gebonden,  in  1800 
werd  door  de  gemeente  snbsidie  verleend. 

in  de  eerste  jaren  beeft  deze  vereeniging  bet  inenten  van  kalf  op 
arm  volgebonden  en  Averd  door  onvermengde  lynipbe  aan  de  verscbil- 
lende  aanvragen  voldaan.  In  bet  jaar  1808  werd  overgegaan  tot  bet 
bereiden  van  pnlpa  en  deze  nn  uitslnitend  voor  de  inentingen  ais  oidc 
voor  de  verzendingen  gebrnikt. 

Aanvankelijk  werd  ook  nog  gebrnik  gemaakt  van  de  bnniane  stof 
en  Avel  van  de  kinderen  die  van  bet  kalf  waren  ingeent,  omdat  de 
jiokken  van  deze  le  generatie  meer  virnlentie  badden  en  daardoor  voor 
revaccinatic  meer  gescbikt  werden  geaebt. 

In  de  laatste  20  jaar  is  van  deze  stof  voor  de  inentingen  niet  meer 
o*ebrnik  o'eniaakt. 

(Tvonlnfjen . 

in  bet  jaar  1850  werd  een  bnrean  van  vaccinatie  en  revaccinatie 
o])gericbt,  alwaar  eens  in  de  week  de  inentingen  werden  verriebt  met 
bnmane  stof;  in  1874  werd  daarvoor  kalf-lymjibe  gebrnikt,  terwijl  in 

1881  tot  bet  ojiricbten  van  een  Pare  vaccinogene  werd  overgegaan. 
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Tot  liet  jcuir  188^1  werd  voor  de  inentino’en  <>;e))ruik  o-enuuikt  viiii  de 
]ym]»lie  der  kiiltpokkeii,  dcuiriui  werd  ]nil]ia  bereid  door  Yerineii^iiio- 
vaii  liet  iuto'ekral)de  pokweefsel  met  odyceriue  eii  water.  Het  ^'ebriiik 
van  de  o-ehumaniseerde  stat'  jjvraakte  langzamerliaiid  o]>  deii  acliter- 
groiid,  maar  werd  eerst  voor  10  jaar  gebeel  gestaakt. 

Jlaarlnn. 


In  »Ei)Ward  dKNxm?  en  Zijn  tijd”  van  ii.  vax  okx  iikik;  wordt  ver- 
meld  dat  reeds  in  het  begin  van  1801  door  Dr.  c.  .).  v.  o.  noscii  te 
Haarlem  een  institiiiit  van  vaccinatie  voor  belioeftigen  werd  ojigericht 
en  dat  volo-ens  eene  kenniso-ave  in  de  IJaarlemmer  ('ourant  van  lo 
xlngiistiis  1805  met  toestemmino-  van  Biirgemeester  en  Wethonders 
aaii  de  ino-ezetenen  werd  bericlit  dat  door  de  stadsdoctoren  2 maal 
's  weeks  koepokinentingen  zouden  worden  verriclit  aan  de  gealimen- 
teerden. 

In  1878  werd  de  afdeeling  Haarlem  en  omstreken  van  de  Yereeni- 
ging  ter  bevordering  der  koepokinenting  in  Nederland  opgericht  met 
het  plan  om  een  Pare  vaccinogene  in  die  gemeente  te  vestigem  Eerst 
in  1875  werd  een  tiideliike  inrichting  geopend,  die  in  1879  in  eene 
permanente  werd  veranderd.  Yaii  1878  tot  1875  werd  animale  stof 
o-ebeziord,  die  door  retrovaccinatie  was  verkreg-en,  sedert  1884  werd 
nitslnitend  met  animale  lyniphe  ingeent. 

In  het  najaar  van  1891  werd  overgegaan  tot  het  bereiden  van  pulpa. 
Yoor  de  behoorlijke  verdeeling  daarvan  wordt  gebruik  gemaakt  van 
een  door  den  heer  sohutte,  med.  stiid.  nitgevonden  vaccine  molen  die 
ook  bij  andere  Parc's  vaccinogene  nitstekend  voldoet. 
ks‘  llertO(jenbosch. 


Het  Pare  vaccinogene  te  ’s  Hertogenbosch  is  in  het  jaar  1806  op- 
gericht; tot  het  jaar  1898  werd  gebrnik  gemaakt  van  de  lymphe  der 
kalfpokken.  Aangezien  de  resnltaten  can  de  daarmede  verrichte  inen- 
tiugen  niet  altijd  bevredigend  waren,  werd  toen  overgegaan  tot  het 
nitkrabben  van  de  pokpnisten  en  deze  pnlpa  met  gly cerine  en  gedis- 
tilleeixl  water  fijn  gewreven.  Deze  stof  voldoet  geheel  aan  de  verwach- 
tingeu  ; de  inentingen  van  arm  op  arm  werden  sedert  het  oprichteii 
van  het  park  niet  meer  verriclit. 


Leeuicarden. 

In  bet  jaar  1858  werd  hier  een  Imreau  voor  vaccinatie  opgericht, 
alwaar  door  alie  geneesbeeren  van  Leenwajvleu  snccesivelijk  werd  in- 
geeiit;  bij  eene  ojtenbare  zitting  in  bet  jaar  1882  bleken  van  de  aan- 
wezige  kinderen  de  pokkeii  almormaal,  inislnkt  of  ojiengekrabd,  terwijl 
de  moeder  van  het  kind  Avaarvan  de  pokken  wellicht  nog  brnikbaar 
waren  aan  lues  leed,  waaroni  het  bnrean  tijdelijk  werd  gesloten.  In 
1888  kon  worden  gebruik  gemaakt  van  animale  vaccine  van  het  in- 


tussdien  opgerichte  Piirc;  in  1889  wercl  overge^aan  tot  het  bereiden 
van  pulpa  met  gelijke  deelen  glycerine  en  water  gemengd.  De  resiil- 
taten  met  deze  stof  worden  uitstekend  genoemd;  na  maanden  lang 
bewaard  te  zijn  was  zy  nog  Yolkomen  Averkzaam. 

Leiden. 

Het  Pare  vaccinogene  te  Leiden  werd  in  het  jaar  1883  opgericht, 
het  is  van  de  maand  Maart  tot  en  met  October  van  elk  jaar  geopend 
voor  kostelooze  inenting  van  on-  en  minvermogenden.  In  het  jaar 
1888  werd  door  het  Gemeentebestnur  aan  eene  commissie  van  3 ge- 
neeskiindigen  het  beheer  van  het  tijdelijke  park  opgedragen  en  werd 
het  daardoor  eene  ffemeente-inrichting;.  De  kalveren  worden  met 

o o 

lymphe  ingeent,  de  kinderen  met  glycerine  pulpa,  beiden  steeds  met 
volkomen  succes.  Inentingen  van  arm  op  arm  worden  in  het  geheel 
niet  meer  verricht. 

Maastricht. 

Voor  het  jaar  1879  bestonden  te  Maastricht  2 vaccinatie-bureaux 
alwaar  uitsluitend  met  gehumaniseerde  stof  werd  ingeent,  Deze  bu- 
reaux  werden  in  genoemd  jaar  onder  het  burgerlijk  armbestuur  ver- 
eenigd  — tevens  werd  tot  het  oprichten  van  een  Pare  vaccinogene 
besloten,  dat  echter  eerst  den  le  Januari  1887  in  werking  kwam. 

Onmiddelijk  werden  voor  de  inentingen  en  ook  voor  de  verzendin- 
gen  gebruik  geraaakt  van  glycerine  emulsie  in  navolging  van  Dr. 
PiCKERT  te  Frankenberg  (Sachsen) ; de  pulpa  werd  oorspronkelijk  in 
een  mortier  fijn  gevreven,  sedert  1892  wordt  daarvoor  de  vaccinemolen 
van  Dr.  chalybaeus  te  Dresden  gebezigd,  die  bij  voortduring  uitstekend 
voldoet.  Bij  de  kalveren  wordt  de  zoogenaamde  »Flache  Impfung” 
toegepast.  Van  gehumaniseeade  lymphe  wordt  geen  gebruik  meer 
gemaakt, 

Middelburg. 

In  1867  werd  deor  door  de  CTeneeskundige  Raad  voor  Zeeland  hier 
een  bureau  voor  vaccinatie  opgericht,  dat  op  wekelijksche  zittingsdagen 
2:eles:enheid  gaf  voor  vaccinatie  met  gehumaniseerde  stof.  In  1886 
kwam  de  vereeniging  ter  bevordering  der  animale  koepokinenting  tot 
stand ; aanvankelijk  werd  de  lymphe  der  kalfpokken  gebezigd  voor  de 
inenting  der  kinderen;  later  werd  overgegaan  tot  het  uitsnijden  van 
de  pokken,  die  in  een  exsiccator  werden  gedroogd,  tot  poeder  gewreven 
en  later  bij  de  inentingen  met  glycerine  en  water  werden  vermengd. 
Langzamerhand  maakte  deze  wijze  van  handelevi  plaats  voor  het  at- 
wrijven  van  de  uitgesneden  pok  of  van  het  uitgekrabde  pokweefsel 
met  glycerine  en  water.  Deze  bereidingswijze  wordt  ook  nu  nog 
voortgezet. 

Met  gehumaniseerde  stof  worden  geen  inentingen  meer  verricht. 
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Nijineiien. 

In  het  jiiar  1889  werd  hier  liet  Pare  vaccinogene  opgericlit  en  ge- 
durende  het  le  jaar  werden  de  kinderen,  direct  van  het  kalf  ingeent.  In 
het  2e  jaar  reeds  werd  overgegaan  tot  het  bereiden  van  pulpa,  die  in 
een  mortier  met  gly cerine  en  water  wordt  tijn  gewreven  en  in  glazen 
buisjes  bewaard,  behalve  voor  eigen  gebruik  ook  voor  de  verstrekking 
naar  buiten. 

De  verkreo-en  resultaten  waren  steeds  bevredigend.  Gehumaniseerde 
stof  wordt  niet  meer  gebruikt. 

Utrecht. 

Op  initiatief  van  den  Minister  van  Binnenlandsche  Zaken  werd 
in  het  jaar  1873  te  Utrecht  een  pare  vaccinogene  opgericlit  met 
het  doel  om  steeds  animale  vaccine  kosteloos  beschikbaar  te  hebben 
voor  de  geneeskundigen  en  de  gemeentebestiiren  en  om  van  de  drie 
toeii  bestaande  inrichtingen  te  Rotterdam,  Amsterdam  en  ’s  Gravenhage 
niet  afhankelyk  te  zpn.  Den  le  Januari  1886  werd  deze  inrichting 
administratief  veranderd  en  ais  Ryksinrichting  aangewezen.  Den 
directeur  van  ’s  Rijks  veeartsenijschool  werd  het  beheer  van 
het  Pare  opgedragen  en  3 geneesheeren  en  een  concierge  daaraan 
verbonden. 

In  den  beginne  werden  de  kalveren  uitsluitend  met  pikures  ingeent. 
Sedert  1883  ook  met  lange  schrammen  die  met  vaccine  werden  inge- 
wreven,  in  1888  tot  1890  werden  ook  bij  enkele  kalveren  oppervlak- 
kige  sneedjes  vcrricht.  Tot  1891  werd  het  uitgekrabde  pokweefsel 
onvermengd  tusschen  glaasjes  bewaard  en  verzonden.  In  dit  jaar 
werd  bp  wijze  van  proef  de  stof  fijn  gewreven  en  met  gly  cerine 
en  water  vermengd  en  in  1892  die  wpze  van  handelen  voor  goed 
ingevoerd  en  de  stof  bewaard  in  glazen  buis-kokertjes.  In  1893 
werd  de  vaccinostyle  individuel  van  Dr.  mareschal  in  gebruik  ge- 
nonien,  zoo  wel  voor  de  inentingen  bij  de  kinderen  ais  bij  de 
kalveren. 

Bovenstaande  bijzonderheden  betreffende  de  Pare’s  vaccinogene  zijn 
ontleend  zoo  wel  aan  de  opgaven  welwillend  verstrekt  door  de  ver- 
schillende  Directeuren  ais  aan  de  jaarverslagen,  voor  Utrecht  uitslui- 
tend aan  de  laatsten,  waardoor  de  volledigheid  allicht  zal  hebben 
geleden. 

In  het  jaar  1872  werd  de  Nederlandsche  vereeniffiiiff  tot  bevorderinsf 

*J  O O 

der  koepokinenting  opgericht,  met  het  doel  de  belangstelling  in  de 
koepokinenting  op  te  wekken,  de  bezwaren  en  vooroordeelen  op  te 
heffen  en  te  bestryden  en  de  gelegenheid  tot  vaccinatie  en  revac- 
cinatie  op  zoo  veel  plaatsen  ais  mogelijk  in  het  leven  te-  roepen. 
De  zetel  en  het  hoofdbestuur  waren  gevestigd  te  Rotterdam.  Zij  die 


zicli  l)ereid  verkltuirden  dit.  doel  te  hevorderen  konden  ciIh  irewoiie  ledeii 
vvordeii  aangenomen. 

lii  liet  jaar  1872  werd  beHloteii  deze  vereeiiigiiig  op  te  hetfeii  en 
oiitstond  in  Inire  plinits  »de  Vereenio-in^  van  Inrichtinaen  ter  bevor- 
derinp;  der  koepokinenting  in  Nederland”. 

Alie  Parc’s  vaccinogene  hebben  zich  daarbij  succe.s.sivelijk  aange- 
sloten,  ook  in  den  loop  vaii  dit  jaar  het  Pare  te  Weltevreden.  Deze 
vereeniging  heeft  ten  doel  het  bevorderen  van  de  koepokinenting  in 
den  ruimsten  zin  van  het  woord.  Op  de  Algemeene  vergaderingen, 
die  te  Utrecht  worden  gehoiiden,  worden  de  onderwerpen  besproken, 
die  op  de  koepokinenting  betrekking  hebben  en  de  raaatregelen  ge- 
nonien,  die  in  haar  belang  worden  noodig  geacht. 

Moge  dit  zamenwerken  er  toe  leiden,  dat  de  koepokinenting  meer 
en  meer  aan  hare  bestemming  beantwoorde  en  dat  de  ziekte-  en  sterfte- 
cpfers  van  de  zoo  terecht  gevreesde  pokziekte  tot  een  minimum  worden 
teruggebracht. 

Aimterdam^  Mei  1899. 


EEN  EN  ANDEli  OVER  DE 

KEURING  VAN  VOEDINGSMIDDELEN  IN  NEDERLAND 
GEDURENDE  DE  LAATSTE  YIJFTIG  JAREN, 

DOOR 

Dr.  L.  TH.  REICHER,  te  Amsterdam. 


De  zorg  vaii  de  gemeenten  voor  keuring  van  voedingsmiddelen, 
zelfs  in  den  meest  primitieven  vorm,  lieeft  in  verscliillende  deelen  van 
ons  land  lang  op  zicli  doen  wachten.  Zoo  werd,  om  een  enkel  voor- 
beeld  te  noemen,  eerst  in  1865  in  Breda  een  verordening  op  de  keuring 
van  vleesch  en  brood  in  het  leven  geroepen,  terwyl  in  hetzelfde  jaar 
in  Opsterland  een  keuring  van  vleesch,  visch  en  andere  eetwaren, 
waarvan  het  gebruik  of  de  »uitwaseming”  voor  de  gezondheid  scha- 
delyk  kan  zyn,  en  in  Sneek  een  keuring  van  slachtvee,  vleesch  en 
spek  werd  ingesteld.  Nog  in  1869  bestond  in  Maastricht,  in  1870  in 
Harlingen  geen  toezicht  op  het  vleesch.  Naar  aanleiding  van  een  geval 
van  miltvuur  verzocht  de  geneeskundige  adjunct-inspecteur  in  1872 
het  gemeentebestuur  van  Maastricht  voor  doeltreffende  keuring  van 
vleesch  en  vee  te  zorgen.  Hoe  het  met  de  keuring  van  voedingsmid- 
delen  op  het  platteland  gesteld  was,  kan  in  verband  met  bovenge- 
noemde  feiten  gemakkelijk  worden  vermoed,  en  met  name  in  Zeeland 
blijkt  de  toestand  in  dit  opzicht  zeer  slecht  te  zyn. 

Het  is  dan  ook  niet  te  verwonderen,  dat  onder  dergelijke  omstan- 
digheden  hulp  gezocht  werd  bij  de  Regeering,  die  dezen  zoo  belang- 
ryken  tak  van  de  zorg  voor  de  volksgezondheid  geheel  aan  de  autonomie 
der  gemeenten  heeft  overgelaten.  In  1870  werden  door  de  geneeskun- 
kundige  inspecteurs  en  adjunct-inspecteurs  uitvoerig  toegelichte  ont- 
werpen  voor  een  strafwet  op  de  vervalsching  van  levensmiddelen  en 
voor  een  organisatie  van  het  onderzoek  van  levensmiddelen  bij  den 
Minister  ingediend;  van  den  kant  der  Regeering  werd  hieraan  geen 
gevolg  gegeven.  Nagenoeg  in  elk  jaarverslag  van  het  Geneeskundig 
8taatsbestuur,  dat  sedert  dat  jaar  is  verschenen,  vindt  nieii  de  klacht, 
nu  eens  door  het  college  van  inspecteurs,  dan  weer  door  de  verschil- 
lende  geneeskundige  Raden  genit,  dat  aan  hun  wensclien  geen  gehoor 
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is  gegeven,  terwijl  ook  herhaalde  adressen  van  dezelide  strekking  hicrin 
geen  verandering  brachten.  Zoo  werd  o.  a.  in  1873  noginaals  de  mi- 
nisterieele  aandaclit  gevestigd  op  het  groote  belang  der  zaak,  en  liet 
voorstel  gedaan,  provinciale  scheikundigen  aan  te  stellen,  die  voor 
gemeentebestiiren  en  corporaties  gratis,  voor  particulieren  tegen  een 
vast  tarief  voedingsiniddelen  zoiiden  onderzoeken.  De  Minister  kan 
bli]kens  zijn  antwoord  niet  voldoen  aan  dezen  wensch;  zoolang  de 
wetgeving  op  de  vervaLscliing  van  voedingsiniddelen  niet  herzien  is 
en  geen  kenring  van  voedingsiniddelen  bij  de  wet  wordt  bevolen,  kan 
geen  personeel,  met  de  kenring  belast,  worden  benoemd  1). 

Even  weinig  siicces  liad  een  in  1877  door  den  Geneeskiindio-en 
Raad  van  Gelderland  en  Utrecht  gedaan  verzoek,  om  de  wettelijke 
voorziening  tegen  de  opzettelijke  vervalscliing  van  levensmiddelen,  die 
scheen  te  inoeten  wachten  op  de  behandeling  van  het  nieiiw  ontwerp 
van  strafrecht,  bij  wpze  van  partieele  regeling  tot  stand  te  brengen. 

In  1889  beslnit  de  Geneesknndige  Raad  van  Gelderland  en  Utrecht 
de  Regeering  te  wijzen  op  de  wenschelijkheid,  dat  elke  grootere  ge- 
meente  eetwaren  en  dranken  kiinne  laten  onderzoeken  door  van 
harentwege  daartoe  aangestelde  desknndigen,  voorts  aan  te  bevelen, 
dat  kleinere  gemeenten  zich  daartoe  onderling  verstaan,  en  waar  dit 
onmogelijk  is,  te  trachten  het  doel  te  bereiken,  door  het  aangaan  van 
een  overeenkomst  met  bevoegde  desknndigen. 

O o 

Eindelyk  wordt  in  1891,  derhalve  20  jaar  na  de  indiening  van  de 
straks  genoemde  ontwerpen,  op  verzoek  van  den  Minister  om  »nadere 
»inlichtingen  over  den  tegenwoordigen  omvang  van  het  kwaad  der 
» vervalscliing  van  levensmiddelen  en  van  de  nadeelige  gevolgen  daarvan 
»voor  de  volksgezondheid”,  door  de  vergadering  van  inspecteurs  de 
aandaclit  van  den  Minister  op  tal  van  feiteii  gevestigd,  die  den  be- 
doelaen  omvang  ten  duidelijkste  aantoonen.  Zoo  wordt  o.  a.  gewezen 
op  tal  van  gevallen  van  vleesch-  en  worstvergiftiging,  van  trichinose, 
nielkvervalsching,  vermenging  van  nieel  met  gips,  inarmer  en  alnin, 
enz. ; hierbij  worden  ook  de  rapporten  genoemd,  die  jaarlijks  door  de 
(gemeentelijke)  inspecteurs  te  Amsterdam,  met  de  kenring  van  voedings- 
niiddelen  belast,  openbaar  worden  gemaakt,  en  die  alleen  reeds  vol- 
doeiide  worden  geacht,  om  de  noodzakelijkheid  van  een  algemeene 
kenring  van  voedingsiniddelen  te  doen  inzien.  De  Minister  antwoordt 

1)  Het  uieuwe  Wetboek  vau  Strafrecht,  iii  189G  iii  werkiug  getredeu,  bevat 
zooals  bekeiid  is  sleclits  een  artikel,  nl.  art.  330,  dat  betrckkiug  heeft  op  de  ver- 
valscliing  vau  ect-  of  driukvvareu  of  gcueesniiddeleu,  iii  de  ])laats  gekoiucu  vau 
art.  31 S,  art.  475,  al.  6 cu  art.  477,  al.  2 vau  deu  Code  Peual  eu  vau  de  wet  vau 
10  Mei  1829,  //strekkeude  oin  de  veriueugiug  vau  vergiftige  of  audere  schadclijkc 
«zelfstaudighc  eu  in  eet-  of  driukwatereii  te  beteugeleu”. 
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liiero]»,  diit  »]iij  met  zijne  iimbto-enooteii  viiii  W^iterstmit,  Htindel  en 
»Nijverlieid  en  Jnstitie  overleg  zal  pletren,  of  viin  lle|>’eeringswe^e 
»eenicve  nnuitreffel  behoort  genomen  te  worden  tot  l)eteiigelino:  Vtin  de 
»vervtilscliing  van  levensmiddelen,  nu  dit  Ivwaad  in  omvang  schijnt 
»toe  te  nemen.  Inmiddels  worden  de  geneesknndige  ambtenaren  nit- 
»noodigd,  indien  gemeentebestiiren  door  liet  oprichten  van  bnreaiix 
»voor  onderzoek,  aan  de  ingezetenen  de  gelegenheid  wensclien  te  ver- 
»zekeren,  om  zich  te  vergewissen  onitrent  de  zniverheid  en  liet  gehalte 
»liiiiiner  levensmiddelen,  daaraan  bevorderlijk  te  zi]!!  en  te  dier  zake 
»voorlicliting  te  verleenen.” 

Iloe  het  met  de  zorg  voor  de  keiiring  van  voedingsmiddelen  van 
ryksAvege  tegenwoordig  in  ons  laiid  gesteld  is  kan  o.  a.  blyken  iiit 
het  verslag  van  den  geneesknndigen  Inspecteiir  voor  Noord-Holland, 
Dr.  J.  p.  DOZY  1),  over  de  vergaderiiig  van  de  geneeskiindige  Raden 
in  1898. 

Men  leest  daar  o.  a.  het  volgende  : 

»Met  betrekkins;  tot  het  door  den  Raad  voor  Limbiirg  aan  den 
Minister  toegezondeu  rapport  over  het  bestrijden  van  vervalsching  van 
levensmiddelen,  werd  door  den  Voorzitter  medegedeeld,  dat  dit  rapport 
aan  het.  oordeel  van  de  Inspecteurs-vergadering  is  onderworpen.  Deze 
vergaderiiig  had  gemeend  te  moeten  adviseeren  in  plaats  van  de  labo- 
ratoria  voor  onderzoek  in  alie,  gemeenten  boven  10.000  zielen,  zooals 
in  het  rapport  iverd  gevraagd,  het  daarheen  te  leiden  dat : 

1*>.  de  handel  zelf  zich  zoii  organiseeren  ten  einde  in  staat  te  zijn 
in  eigen  kring  bedrog  en  vervalsching  in  den  aard  van  de  koopivaar 
tegen  te  gaan  ; 

2'\  handhaving  van  de  bepalingen  van  het  Wetb.  v.  Stralrecht 
betretfende  vervalsching  en  bedrog,  waar  noodig  aangeviild  ; 

3c».  plaatselijke  verordeningen  in  elke  gemeente  in  zake  voor  de 
gezondheid  schadelijke  levensmiddelen,  dranken  en  voorwerpen  en  ken- 
nelijk  bedorven  waren,  betere  berechting  van  de  overtreding  der  plaat- 
selijke verordeningen  ; 

4’.  keuring  van  slachtvee  en  vleesch  bij  de  wet  te  regelen,  oprich- 
ting  van  abattoirs  ; 

5^.  onderzoekingen  door  het  Geneeskiindig  Staatstoezicht,  waar 
noodig  door  plaatselijke  onderzoekings-biireaux  terzijde  gestaan  ; ten 
einde  eensdeels  preventief  te  werken,  en  anderdeels  behulpzaam  te  zijn 
hij  de  handhaving  van  de  Art.  174  en  175  van  het  Wetb.  van  Straf- 
recht  (bescherming  tegen  gevaar  voor  de  veiligheid  van  personen)  en 
verder  van  de  bepalingen  der  gemeente-verordeningen. 


i)  Ned,  Tijdsclirift  voor  geiiceskuudc.  181)9.  Dcel  1,  INJo.  19  blz.  839. 
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Alleeii  in  Amsterdani  en  Rotterdani  l)e.staat  tegenwoordig  een  keu- 
ringsdicnst  van  voedingsniiddelen  in  den  vollen  zin  van  het  woord. 
Wel  wordt  met  prijzenswaardigen  pver  door  deskiindige  leden  der 
geneenlviindige  Raden  en  van  de  gezondheidscommissien  in  verschei- 
dene  steden  van  ons  land  op  dit  gebied  zooveel  mogelijk  gedaan,  maar 
tocli,  de  ondervinding  heeft  het  te  Amsterdam  en  Rotterdam  geleerd, 
dat  wanneer  dergelijke  werkzaamlieid  vriicht  zal  dragen,  althans  in 
grootere  steden  alleen  resultaat  kan  worden  verwacht  van  een  goed 
georganiseerden  dienst,  die  niet  alleen  in  voorkomende  gevallen  optreedt 
.maar  voortdnrend  het  oog  op  deze  materie  gevestigd  hondt,  door  s}jste- 
•matisch  onderzoek  van  de  voornaamste  voedingsniiddelen  op  de  hoogte 
blijft  van  de  qiialiteit  dier  voedingsniiddelen  en  daardoor  preventief 
kan  inwerken,  terwpl  hij  voorzooverre  het  met  de  bestaande  wetteii 
en  verordeningen  mogelijk  is,  ook  repressief  kan  optreden. 

In  Amsterdam  vormt  de  dienst  der  keiirino*  van  voeding-smiddelen 
evenals  de  dienst  voor  de  iiitvoering  van  de  wet  op  besmettelyke  ziek- 
ten,  de  ontsmettingsdienst  en  liet  hygieniscli  toezicht  op  beboiiwde 
erveii  een  afdeeling  van  den  Gemeentelijken  Gezondheidsdienst. 

Reeds  in  zeer  oiide  tijden  liet  zich  de  Regeering  der  stad  Anister- 
dani  gelegen  liggen  aan  kenring  van  allerlei  voedingsniiddelen, 
geregeld  bij  verschillende  keiiren  en  ordonnantien.  Deze  ondergingen 
in  den  loop  der  tijden  allengs  wijzigingen  en  zoo  bleven  tot  in  1858 
alleen  voorschriften  voor  de  kenring  van  brood,  vee,  vleescli  en  schiiit- 
water  van  kracht.  Langzamerhand  begon  nien  ecliter  in  te  zien,  dat 
voor  een  oppervlakkige  kenring  naar  nitwendige  kenteekenen  een 
Avetenscliappelijke  behandeling  dezer  zaak  in  verband  met  scheiknndig 
en  mikroskopisch  onderzoek  in  de  plaats  nioest  konien.  Zoo  ontstond 
in  1858  een  Verordening  op  de  kenring  van  levensmiddelen,  waarbij 
17  kenrmeesters  onder  toezicht  van  een  college  van  5 wetenschappe- 
lijke  kenrders  werden  aangesteld,  terwijl  ook  aan  particnlieren  gele- 
o*enheid  tot  kenring;  van  voedinojsmiddelen  werd  o-egeven.  Nietteg-en- 
staande  de  g;iinstio;e  resnltaten  van  deze  regelino;  werd  teno-evolg-e  van 
den  invloed  eeiier  naijverige  corporatie  1 ) de  genoemde  verordening  in 
1866  ingetrokken  en  alleen  4 kenrmeesters  van  vleescli  behonden, 
terwyl  2 desknndigen  werden  aangesteld,  een  microscopist  en  een 
scheiknndige,  die  door  particnlieren  aangeboden  levensmiddelen  tegen 
een  laag  tarief  moesten  onderzoeken.  In  1879  keerde  nien  tot  de 
eenigszins  gewijzigde  regeling  van  1858  terng.  Men  stelde  3 »inspec- 


1)  Volgeus  Dr.  j.  coster,  „Hoe  de  keuriug  van  voediugsiniddeleu  te  Amsterdam 
is  iugericht,”  aan  welke  brochure  ook  dit  kort  overzicht  van  de  gcsclucdcnis  der 
keuriug  te  Amsterdam  is  ontlceiid. 
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teurs  Voor  de  keuring  van  voedingsmiddelen”  aan,  n.l.  een  natuur- 
kiindigo,  een  scheikuiidige  en  een  veearts,  verder  3 kenrmeesters  van 
vee,  vleescli  en  gevogelte,  2 van  viscli,  week-  en  scliaaldieren,  ten 
niinste  5 (waarvan  3 ais  »keiirmeester-laborant”  in  het  laboratoriuni 
werkzaani)  van  alie  overige  voedingsmiddelen.  Tot  1893  bleef  de 
regeling  aldus.  In  dit  jaar  kwam  een  »Geineentelyke  Clezondheids- 
dienst”  tot  stand,  van  welken,  na  gereorganiseerd  te  zijn,  de  dienst 
voor  de  kenring  van  voedingsmiddelen,  zooals  reeds  boven  gczegd  is, 
een  afdeeling  iiitmaakt.  Hoe  deze  Gezondheidsdienst  werd  ingericbt 
en  hoe  bij  tlians  werkt  kan  o.  a.  blijken  uit  de  jaarverslagen,  die 
bi]  de  inzending  op  deze  tentoonstelling  aanwezig  zijn. 


SANA  TORI  A VOOR  Z E N U W I E K E N. 


DOOR 

Prof.  Dr.  G.  JELGERSMA. 


Eene  speciale  ricliting,  waarin  de  geneeskunde  zich  in  de  latere 
jaren  bewogen  lieeft  is  gegeven  door  de  oprichting  van  sanatoria  voor 
zenuwlyders.  Men  lieeft  in  zennwlijders  in  de  latere  jaren  leeren  zien 
patienten  voor  wie  eene  afzonderlijke  behandeling  zeer  gewenscht  was 
en  voor  wie  het  gewenscht  was  om  niet  met  audere  zieken  in  zieken- 
huizen  vereenigd  te  worden.  De  eischen,  die  de  behandeling  van 
zenuwzieken  stelt,  zijn  toch  doorloopend  verschillend  van  die  van  de 
gewone  interne  en  chirurgische  zieken. 

Voor  de  gegoede  klassen  zijn  aldus  inrichtingen  ontstaan,  die  gele- 
genheid  aanbiedeli  voor  behandeling  van  zenuwzieken.  De  algemeene 
neiging  bestaat  om  aan  het  hoofd  van  dergelijke  inrichtingen  een 
medicus  te  plaatsen  die  de  geheele  behandeling  leidt  en  waardoor 
deze  inrichtingen  meer  of  min  het  cachet  van  een  speciaal  ziekenhuis 
Verkrygen,  waar  men  komt  om  genezen  te  worden  en  waardoor  zy 
zich  ollderscheiden  van  een  hotel,  waar  men  uitspanning  zoekt. 

In  de  latere  jaren  zijn  tal  van  dergelijke  inrichting  verrezen,  die 
in  de  gevoelde  behoefte  tot  verpleging  van  zenuwlyders  uit  den  gegoeden 
stand  voorzien. 

Minder  rooskleurig  is  het  nog  gesteld  met  de  verpleging  van  be- 
hoeftige  en  minvermogende  zenuwlijders.  Het  zal  op  den  duur  noodig 
blijken  dat  staat  of  gemeente  hier  de  behulpzame  hand  biedt.  Het 
aantal  zenuwlijders  neemt  zonder  twijfel  toe  en  waar  zoo  veel  gedaan 
wordt  voor  eene  goede  behandeling  van  krankzinnigen,  zal  men  zich 
op  den  duur  niet  kunnen  onttrekken  aan  de  even  noodige  en  meer 
resultaat  aanbiedende  behandeling  van  zenuwlijders. 


ARBETDERSWONINGEN  EN  WONINGHYGTENE 

IN  NEDERLAND, 

DOOR 

J.  W.  C.  TELLEGEN, 

Directem'  der  Gemeenteiverken  te  Arnliem. 


Het  tijdvak  waarin  de  Maatscliappij  tot  Bevordering  der  Genees- 
kunde  het  levenslicht  aanschouwde  gaf  blijk  van  een  opgewekt  leven 
op  velerlei  gebied.  De  staatkundige  hervorming  van  1848,  dank  zij 
thorbeckf/s  reusaclitige  werkkraclit,  binnen  weinige  jaren  in  provincie 
en  gemeente  werkelijkheid  geworden,  riep  tal  van  slnimerende  krachten 
tot  den  arbeid  in  liet  algemeen  belang.  Met  lust  en  yver  werd  aan 
deze  roepstem  gehoor  gegeven.  Nieuwe  denkbeelden  braken  baan  en 
werden  in  toepassing  gebracht,  niet  het  minst  op  het  gebied  van  de 
zorg  voor  de  openbare  gezondheid.  De  herhaalde  invallen  van  de 
cholera  hadden  bovendien  de  geesten  wakker  geschiid.  Zoo  zien  wy  dan 
ook  in  tal  van  gemeenten  in  de  eerste  der  vijftiger  jaren  verordeningen 
in  het  belang  der  openbare  gezondheid,  speciaal  verordeningen  op  het 
bouwen  en  sloopen  en  regelende  het  onbewoonbaar  verklaren  van 
woningen,  vaststellen.  Naast  deze  pogingen  tot  verbetering  door  de 
overheid  in  het  werk  gesteld,  werd  door  particulieren  ook  de  hand 
aan  den  ploeg  geslagen.  De  eerste  Amsterdamsche  woningvereeniging 
zag  het  levenslicht  in  1851  en  hare  oprichting  was  het  signaal  voor 
tal  van  plaatsen  om  het  in  de  hoofdstad  gegeven  voorbeeld  te  volgen. 

Dankbaar  mag  in  deze  het  initiatief  van  wijlen  Koning  Willem  III 
herdacht  worden,  die  in  1853  het  Koninklijk  Institiiut  van  Ingenieurs 
uitnoodigde  een  rapport  over  het  arbeiderswoning-vraagstuk  uit  te 
brengen.  Dit  rapport,  verschenen  in  1855,  moet  krachtig  bijgedragen 
hebben  de  geesten  wakker  te  schuddeu,  want  het  toonde  op  overtni- 
gende  wijze  aan,  hoe  treurig  het  met  de  hiiisvesting  der  arbeidende 
klasse  gesteld  was. 

Byna  vijftig  jaren  zijn  sedert  voorbijgegaan.  Hoe  moet  het  oordeel 


tliaiis  luiden?  Zoo  kort  mogelijk  iiitgedriikt,  iiaar  mijn  meening : 
»I)aiikbaar,  docli  op  verre  na  nog  niet  voldaan.” 

In  de  Avetgeving  kwam  nagenoeg  geen  verandering.  Art.  135  der 
(lemeentewet,  den  liaad  de  bevoeffdheid  verleenende  verordenincren  te 
maken : die  in  het  belamj  dei'  opeidxvre  orde^  zedelijkheid  en  (jezondheul 
worden  vereiscitt  en  van  andere^  hetrefende  de  hnishouding  der  (jemeente^ 
bleef  in  verband  met  Art.  025  van  het  Burgerlijk  Wetboek  de  grond- 
slag  waarop  de  gemeentebesturen  hunne  regelingen  hadden  op  te  trekken. 

Doch  in  plaats  dat,  naar  gelang  de  levensdnnr  van  deze  wetsartikelen 
toenam,  hnn  beteekenis  tot  minder  verschil  van  meenino'  aanleidino- 
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gaf,  had  het  omgekeerde  plaats. 

Meer  en  meer  wordt  het  dientengevolge  een  hopelooze  taak  voor 
de  gemeentebesturen  verordeningen  te  maken  overeenstemmende  met 
de  voortdurend  wisselende  inzichten  van  de  Kroon  en  de  rechterlijke 
macht.  Een  gevolg  van  deze  rechtsonzekerheid  is,  dat  de  yver  van  de 
van  goeden  wille  zijnde  gemeentebesturen  op  bedenkelyke  wijze  ver- 
slapt  en  de  andersdenkende  besturen  zich  gerechtigd  achten  een  af- 
wachtende  houding  aan  te  nemen. 

Aan  een  speciale  wet,  die  het  woningvraagstuk  regelt,  bestaat  dien- 
tengevolge dringend  behoefte.  Hare  indiening  is  in  de  eerste  troonrede, 
door  Koningin  wilhelmina  uitgesproken,  toegezegd.  Met  geen  meer 
heilaanbreno-ende  hervormins;  zou  Hare  Reffeerins;  kunnen  aanvano-en. 

Over  wat  een  dergelyke  wet  en  de  uit  haar  voortvloeiende  rege- 
lingen in  hoofdzaak  moeten  bevatten  is  van  verschillende  zyden  in 
den  loop  der  jaren  licht  ontstoken. 

Vooral  in  het  buitenland,  waar  reeds  tal  van  wettelyke  regelingen 
bestaan  en  de  belano-stellino’  zich  in  woord  en  geschrift  voortdurend 
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doet  kennen.  Het  laatstc  geschiedt  hier  te  lande  eveneens  sedert 
vele  jaren. 

Vereeniffiiiffen  van  zeer  verschillenden  aard  trokken  zich  dit  onder- 
werp  aan.  Reeds  werd  hierboven  het  Koninklijk  Instituut  van  Inge- 
nieurs  genoemd.  De  zustervereeniging  van  Bouwkundigen,  de  Maat- 
schappi]  tot  Bevordering  der  Bouwkunst  hield  zich  menigmaal  op 
hare  vergaderingen,  speciaal  op  het  Congres  in  1892  gehouden  bij 
gelegenheid  van  haar  50-jarig  bestaan  met  het  woningvraagstuk  bezig 
en  in  hare  publicatien  vindt  men  een  schat  van  gegevens  betreffende 
dit  onderwerp,  o.  a.  twee  ontwcrpcn  voor  een  bouwverordening. 

De  Nederlandsche  Maatschappij  ter  Bevordering  van  Nyverheid 
schreef  omstreeks  1873  een  prijsvraag  uit,  luidende:  » w tot 
»heden  in  Nederland  gedaan  voor  de  verhetering  van  arbeiderS'-  en  hand- 
^iverkersivoningen,  en  in  hoeverre  verdienen  de  versvhillende  beginselen^  in 
i^Iiet  buitenland  toegepast,  bij  ons  navolging?" 


— 153  — 


Het  door  Dr.  s.  steatingh  trksianc!  iiigezonden  antwoord  werd  met 
o*oud  bekroond  en  verscheen  in  1873  in  den  vorni  van  boekvverk  van 
318  bladzijden  en  een  atlas  met  27  platen  1). 

De  Maatscliappij  tot  Nut  van  ’t  Algemeen  toonde  herbaaldeliik 
liare  belano-stclling  in  het  woning-vraagstuk.  In  1890  gaf  zij  uit  : 
Jle  Avheiderswonimjen  in  Noilerland ^ een  door  tal  van  teekenino-en  toe- 
o’eliclit  overziclit  van  het.o-een  in  verschillende  gemeenten  des  lands 
gedaan  is  tot  verkrijging  van  verbeterde  arbeiclerswoningen.  In  dit 
boekwerk,  samengesteld  door  den  civiel-ingenienr  j.  van  hassei/i'  en 
Mr.  L.  YERSCHOOR,  viiidt  men  den  arbeid  door  de  verschillende  woning- 
vereenigingen  verricht,  bezien,  zoowel  nit  een  technisch  en  hygienisch 
ais  nit  een  economisch  oogpunt.  Een  schat  van  gegevens  is  door 
genoemde  heeren  verzameld. 

Een  geheel  ander  karakter  draagt  een  tweede  rapport  door  dezelfde 
maatschappii  in  1896  nitgegeven,  getiteld  : Het  vraagstiik  der  volks- 
hdsvesting^  samengesteld  door  Mrs.  h.  b.  greven,  h.  l.  drucker  en 

J.  KRUSEAIAX. 

In  dit  rapport  wordt  het  woning-vraagstnk  meer  uit  een  algemeen 
oogpnnt  beliandeld,  en  nagegaan,  wat  door  de  overheid  op  dit  gebied 
zon  moeten  w^orden  gedaan. 

Met  het  nitgeven  van  deze  twee  rapporten  achtte  de  Maatschappij  tot 
Nut  van  ’t  Algemeen  hare  taak  nog  niet  volbracht.  In  1898  kwam 
het  woning-vraagstnk  wederom  op  de  agenda  der  jaarvergadering 
voor  en  werd  besloten  het  initiatief  te  nemen  tot  het  instellen  van 
een  vaste  Commissie,  die  in  zake  verbetering  van  woningtoestanden 
adviezen  zon  knnnen  geven.  In  welken  vorm  de  Commissie  zal  werk- 
zaam  zijn,  ais  zelfstandig  lichaam  dan  wel  ais  afdeeling  van  het  eveneens 
in  wording  zynde  Centraal-Bnrean  voor  Sociale  adviezen  is  nog  onzeker 

Een  audere  vereeniging,  die  zich  het  woning-vraagstnk  aantrok,  was 
de  Volksboud.  Overtnigd,  dat  een  der  beste  middelen  tot  verminderino- 
van  drankmisbrnik  is  het  verbeteren  van  woningen,  besloot  de  Alo;e- 
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meene  Yergadering  van  1892  : »Eene  empiete  te  organiseeren  naar  den 
feitelijken  toestand  der  oude  arbeidersieoningen  in  NedeidandA  Deze  enqnete 
leverde  vele  belangryke  gegevens  op,  die  ais  bylage  zijn  gedrnkt  bij 
den  beschrijvingsbrief  voor  de  algemeene  vergadering  van  1893. 

Bij  deze  enqnete  bleek  nogmaals  hoeveel  de  toestand  te  wenschen 
overlaat.  Dit  was  tronwens  ook  reeds  op  overtuigende  wijze  gebleken 
by  de  arbeidsenqnete,  ingesteld  ingevolge  de  Wet  van  1 9 Januari  1890 
Stbl.  n^  1 en  in  het  Eindverslag,  over  deze  enqnete  iiitgebracht,  werd 
dan  ook  op  wettelijke  voorzieningen  aangedrongen. 


1)  Haarlem  de  Erven  Loosjes  1873. 
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Meer  iiit  een  reclitskimfli^  en  economi.sch  oogpnnt  werd  het  woning- 
vraagstiik  beschouwd  in  de  Vereeniging  voor  Staathuishondkiinde  en 
Statistiek  in  hare  Algenieene  Yergadering  van  1898.  Het  in  deze 
verffaderins:  o-ehonden  debat  was  voorbereid  door  het  uitbrencren  van 
preadviezen  door  Mrs.  s.  van  houten,  h.  krabbe  en  v.  s.  van  nierop, 
doch  droeo;  een  zeer  theoretiscli  karakter. 

o 

Meer  tot  practisclie  resultaten  leidde  de  arbeid  door  het  Congres 
voor  Openbare  Gezondheidsregeling  in  zijne  vergaderingen  van  1896, 
1897  en  1898  verricht.  Na  voorbereiding  door  eene  Commissie,  bestaande 
nit  Dr.  g.  van  overbeek  de  meijer,  j.  e.  w.  conrad,  Dr.  e.  wintgens, 
Mr.  H.  L.  DRUCKER,  H.H.  WOLLRING  eil  J.  W.  C.  TELLEGEN,  Werdeil  dooi’ 
het  Cono;res  een  vollediffe  reeks  van  eischen  vasWesteld,  tezamen  een 

O C?  O ' 

schema  voor  een  wettelijke  regeling  vormende. 

De  plaatsrnimte  laat  niet  toe  het  geheele  samenstel  van  eischen 
hieronder  optenemen.  De  zoogenaamde  Algemeene  eischen  vinden  daarom 
alleen  een  plaats.  Deze  laatste  luiden  ais  volgt : 

»1®.  Eene  Rykswet  moet  de  algemeene  voorschriften  geven,  waar- 
»naar  de  gemeentebesturen  by  het  nemen  hnnner  maatregelen  tot  het 
»verkri]gen  van  goede  woningstoestanden  in  nieuwe  buurten,  alsmede 
»tot  het  verbeteren  der  woningstoestanden  in  reeds  bestaande  buurten, 
»zullen  moeten  handelen. 

»2*^.  Die  wet  moet  aan  alie  gemeentebesturen  de  veTplichting 
»opleggen  ; 

»«.  waar  dit  met  het  oog  op  uitbreiding  van  de  bebouwde  gedeel- 
»ten  der  gemeenten  noodig  is,  een  plan  vast  te  stellen,  hetwelk  moet 
»omvatten  de  wyze  van  aanleg  der  straten,  pleinen,  plantsoenen  en 
»bouwblokken,  de  wijze  van  afvoer  van  onreinheden  en  hemelwater, 
»de  wijze  van  watervoorziening  en  de  wijze  van  verlichting; 

»h.  een  verordening  te  maken  op  het  bonwen  en  sloopen; 

»c.  een  bewonino’sverordenino;  te  maken,  die  o.  a.  maatregelen  vast- 
»stelt,  welke  genomen  kunnen  worden  tegen  overbevolking  en  ver- 
»ontreiniging  van  perceelen; 

»(/.  een  verordening  te  maken  betretfende  de  onbewoonbaarverklaring 
»van  Avoningen; 

»een  en  ander  rekening  houdende  met  de  verschillen  in  plaatselijke 
»gesteldheid,  doch  voldoende  aan  de  bij  de  wet  of  by  den  krachtens  de 
»wet  uit  te  vaardigen  Algemeenen  Maatregel  van  bestuur  te  stellen 
»minimum  eischen,  waar  beneden  de  gemeentebesturen  niet  mogen  gaan. 

»3'*.  De  onteigeningsAvet  behoort  met  het  oog  op  de  Avoningen  ge- 
»wijzigd  te  worden,  in  dien  zin,  dat,  en  de  gevallen,  waarin  onteigening 
»kan  worden  bevolen,  worden  uitgebreid,  en  de  berekening  der  schade- 
»loosstelling  wordt  veranderd. 
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»4<i.  De  wet  verplicht  de  gemeeiitebestnreii  over  te  gaan  tot,  ot 
»medewerkiiio-  te  verleenen  aan  liet  afbreken  van  onlicwoonbare  wo- 
»iiiiio’en  en  liet  bomven  van  goede  woning-en. 

»5*^  De  wet  nioet  ook  voorzien  in  behoorlijk  toezicht  van  Ilijks- 
»en  o-emeentewege,  opdat  gewaakt  kiinne  worden  voor  de  nitvoering 
»en  handhaving  der  wet,  en  de  nog  overgebleven  leemten  der  wette- 
»lyke  voorziening  aan  liet  licht  komen. 

»6*^.  Die  Avet  dient  tevens  den  gemeentebesturen  de  noodige  maclit 
»te  geven,  om  de  door  hen  gemaakte  verordeningen  te  liandhaven.” 

Is  het  licht  niogelplv,  dat  in  bovenstaand  overzicht  vereenigingen 
zi]!!  vergeten,  bij  voorbaat  nioet  het  onniogelijk  geacht  worden  een 
overzicht  te  geven  van  hetgeen  door  individiieele  personen  in  zake 
het  wonino-vraao-stiik  is  geschreven  of  gedaan. 

Toch  dienen  op  gevaar  af  van  onbillijk  te  worden,  enkele  namen 
genoemd  te  worden.  En  dan  Avel  in  de  eerste  plaats  Mr.  w.  avintgens, 
die  in  1854  ais  lid  der  Tweede  Kamer  een  wetsvoorstel  indiende  tot 
instelling  van  plaatselijke  Raden  van  Gezondheid. 

Verbetering  van  de  woningtoestanden  zoii  een  belangryk  onderdeel 
van  de  werkzaamheden  dezer  raden  worden.  Het  voorstel  werd  in 
April  1856  met  29  tegen  22  stemmen  door  de  Tweede  Kamer  verworpen. 

Een  zeer  belangrijke  bijdrage  tot  de  litteratnur  over  het  woning- 
vraagstiik  Averd  door  hel.  mercter  geleverd  in  haar  boek,  getiteld : 
Over  arheiderswoningen  1).  Men  wordt  in  dit  boek  aan  de  hand  van 
teekeningen  niet  alleen  ingelicht  over  Nederlandsche  toestanden  maar 
ook  over  die  in  andere  landen  van  Europa. 

De  nieuwste  bijdrage  over  het  woningvraagstiik  werd  dezer  dagen 
geleverd  door  Dr.  J.  w.  jenny  weijerman  in  zijne  jiiridische  dissertatie, 
getiteld:  WoningtoeziehVl).  Door  zijn  werkzaamheid,  eerst  ais  genees- 

heer  op  het  platteland  en  later  ais  ambtenaar  by  den  Amsterdamschen 
Gezondheidsdienst  heeft  Dr.  weijerman  gelegenheid  gehad  veel  ervaring 
op  dit  gebied  op  te  doen,  terwijl  hij  zich  voor  den  vervolge  voor 
eenzijdigheid  heeft  behoed  door  medicus-jnrist  te  worden. 

De  strekking  van  Dr.  weijerman’s  geschrift  wordt  het  best  gekend 
iiit  onderstaande  aanhaling : 

»Weinigen  ziillen  het  meer  ontkennen,  dat  de  overheid  het  recht 
» heeft  toezicht  te  oefenen  op  den  verkoop  van  levensbehoeften,  dat  de 
»overheid  den  verkoop  van  ondeiigdelijke  levensbehoeften  mag  beletten. 

»Welnu,  is  niet  de  woning  voor  den  mensch  een  even  groote  en 
»even  belangrijke  levensbehoefte  ais  eten  en  drinken  V 


1)  Haarlera,  H.  D,  Tjeeiik  Williuk. 

2)  Ilr.arlein,  H.  D.  Tjecnk  VViliiuk, 
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»Waarom  zou  dan  niet  van  overheidswege  toezicht  mogen  worden 

O o 

»o’ehoviden  op  hetgcen  tot  woning  en  wel  op  hetgeen  tot  eetwaar  is 
»besterad?” 

De  sclirijver  had  er  nog  knnnen  bijvoegen  dat  in  een  land,  waar 
reeds  30  jaar  geleden  bij  de  wet  de  afmetingen  van  het  verblijf  der 
dooden  op  na  nanwkeurig  zijn  vastgesteld,  1)  het  geen  gevaarlijke 

nieuwigheid  genoemd  kan  worden,  voorschriften  te  geven  voor  het 
verblijf  der  levenden.  En  niet  voor  een  gedeelte  doch  voor  alie 
levenden.  Dr.  Weyerman  vestigt  er  toch  terecht  de  aandacht  op,  dat 
het  woningtoezicht  zich  niet  moet  beperken  tot  de  arbeiderswoningen, 
want  dat  de  woningtoestanden  van  audere  lagen  der  bevolking  ook 
noff  veel  te  wenschen  overlaten  en  deze  evenzeer  in  tal  van  orevallen 

o O 

aan  overheidsinmenging  behoefte  hebben.  Speciaal  geldt  dit  voor  de 
zoogenaamde  kleine  bnrgerij. 

Deze  ondervindt  vooral  in  de  steden  van  eenigen  omvaner  al  de 

o o 

nadeelige  gevolgen  van  den  speculatiebouw  en  te  verwonderen  ware 
het  niet,  zoo  personen  uit  deze  klasse  der  bevolking  den  arbeider 
benijden,  voor  wie  door  woningvereenigingen  goede  woningen  worden 
gebonwd,  terwijl  zij  zelf  in  slecht  gebonwde  boven-  en  benedenhuizen 
hun  leven  moeten  slijten. 

Doch  ook  voor  de  ruim  met  aardsche  goederen  orezeofenden  kan  een 

O o c5 

ingrijpen  van  overheidswege  heilaanbrengend  werken.  Want  het  zij 
aan  het  slot  van  deze  bijdrage  nitdrukkelijk  gezegd,  hoewel  huiselijk 
van  aard  ais  wellicht  geen  ander  volk,  stellen  wij  Nederlanders  aan 
onze  woningen  liygienisch  geen  hooge  eischen.  Een  streng  doorgevoerd 
wonino-toezicht  zal  ook  in  de  woniiiffen  der  ruim  met  aardsche  goe- 
deren  gezegenden  zonder  twijfel  zeer  anti-hygienische  toestanden  ont- 
dekken.  Yolgens  Dr.  weyerman  is  dit  o.  a.  reeds  geschied  in  »de 
hocht"  van  Amsterdam. 

Speciaal  zijn  wij  achterlijk  op  het  gebied  van  reinhonding  van  ons 
lichaam  en  afvoer  van  vuil.  In  het  schrobben  van  de  straat  zijn  wij 
nog  steeds  onovertroffen,  maar  badkamers  blijven  weeldeartikelen.  Een 
goede  rioleering  van  hiiis  en  erf  behoort  tot  de  groote  zeldzaamheden. 
Aan  het  maken  van  een  plan  daarvoor  wordt  zelden  gedacht.  Ais 
het  huis  nagenoeg  gereed  is,  wordt  getracht  op  min  of  meer  gebrek- 
kige  wijze  loozing  voor  vloeibaar  vuil  te  vinden.  Men  is  gewoonlijk 
t.  d.  o.  tevreden  ais  het  vuil  maar  verdwijnt,  waarheen  eu  hoe  doet 
niinder  ter  zake,  zoo  met  het  verdwijnen  maar  geen  kosten  van  be- 
teekenis  gemoeid  zijn.  Door  velen  wordt  aan  een  huis  dan  ook  een  grootere 
waarde  toegekend,  wanneer  de  privaatput  nooit  geledigd  behoeft  te 
te  worden  en  vrij  algemeen  worden  uitgaven  voor  gemeentereiniging 


1)  Zie  Art.  22  der  Wet  op  de  begraafplaatscu  euz. 
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nog  ais  een  noodzakelyk  kwaad  beschouwd,  dat  tot  cen  niininiiini 
beperkt  moet  worden. 

Staaii  wi]  op  het  gebied  van  opruiming  van  krotten  en  bouw  van 
goede  arbeiderswoningen  nog  slechts  aan  het  begin  van  een  langen 
weg,  waarop  niet  flink  zal  worden  voortgeschreden,  zoolang  de  wet- 
gever  zich  onthoudt  het  particnlier  initiatief  krachtig  te  stennen  ; 
van  de  sainenwerking  van  overheid  en  particnlieren  znllen  de  vruchten 
eerst  ten  volle  geplukt  worden,  wanneer  het  geliikt  zal  zyn  de  denk- 
beelden  van  het  Nederlandsche  volk  op  het  gebied  van  hygiene  van 
lichaam,  huis  en  hof  een  algeheelen  ommekeer  te  hebben  doen  onder- 
gaan.  De  bewoners  te  leeren  een  goede  woning  zoodanig  te  bewonen, 
dat  de  goede  eigenschappen  tot  hnn  recht  komen,  of  liever  gezegd 
het  omgekeerde  te  beletten,  ziedaar  o.  a.  een  der  grootste  inoeielijk- 
heden  waarmede  de  woningvereenigingen  te  worstelen  hebben. 
Arnliem^  Mei  1899. 


HISTORISCHB  SOHBTS 
DER  DRINKWATERLEIDINGEN  IN  NEDERLAND, 

DOOR 

H.  P.  N.  HALBERTSMA, 

Ingenieur  te  ’s  Gjxivenliage, 


»Van  cie  vroegste  tijden  af  lieeft  nien  getracht  steden,  die  daaraan 
»gebrek  hadden,  van  ziiiver  drinkwater  te  voorzien  door  dit  van  hooger 
»gelegen  oorden,  somtijds  op  verren  afstand,  derwaarts  te  leiden,  door 
»middel  van  kostbare,  meestal  gemetselde  kanalen,  die  bij  valleien  of 
»diepe  insnijdingen  van  den  bodeni  werden  ondersteimd  door  brnglei- 
»dingen  van  grooten  oinvang,  welke  meer  de  bewijzen  opleverden  van 
»de  ervaring  der  voorgeslachten  in  de  knnst  van  bonwen,  dan  van 
»linnne  kennis  in  de  waterloopkunde. 

»Sedeit  men  den  Htooni  ais  beweegkracbt  lieeft  leeren  gebrniken, 
»heeft  men  getracht  liet  doel  op  eenvoiidiger  en  meer  volledige  wijze 
»te  beieiken  door  die  kraclit  te  bezigen  tot  opliefHng  en  voortstiiwing 
»van  het  water,  zoodat  dit  niet  uitsluitend  belioefde  gezoclit  te  worden 
»op  plaatsen,  welke  zooveel  hooger  waren  gelegen,  dat  het  water,  onder 
»alle  omstandigheden,  in  genoegzame  hoeveelheid  kon  toevloeien.  Men 
» belioefde  nn  het  water  slechts  op  te  ponipen  en  te  brengen  onder  de 
»drukking  van  een  waterkolom  van  voldoende  liooo-te,  oni  het  te  dwino-en 
»cloor  pzeren  buizen  den  verlangden  weg  te  iieinen,  onafhankelijk  van 
»het  niveaii,  waarop  de  prise  d eaii  met  lietrekkino’  tot  de  hcioo*te  der 
»plaats,  die  gevoed  moest  worden,  gelegen  was. 

»Doch  niet  alleen  de  tegenstand  door  het  verschil  in  lioogte  en  de 
»wrijving  in  de  buizen  kon  door  den  stooni  worden  overwonnen.  Men 
»zag  al  spoedig  in,  dat  door  aanwending  van  meer  brandstof  en  van 
»grooter  stoomdriikking  de  waterkolom,  die  de  beweging  van  het  water 
»in  de  buizen  voortbrengt,  zooveel  hooger  kon  genomen  worden,  dat 
»het  water  het  vermogen  verkreeg  om  tot  in  de  bovenste  verdiejiingen 
»vaii  de  huizen  en  gebouwen  te  stijgen,  en  dat  van  dit  springvermo- 
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»gen  vaii  liet  water  tevens  koii  worden  gebruik  gemaakt  tot  het  aan- 
»leo-o’eii  van  fonteiiieii  en  bad-innchtiiigen,  bliussching  van  brand, 
»zuivering  van  waterclosets  en  urinoirs,  besproeiing  van  straten  en 
»kaden  en  daarna  het  wegvloeiende  gebruikte  water  dienstig  kon 
» worden  gemaakt  tot  znivering  der  openbare  riolen,  waardoor  de  al- 
»o’emeene  reinheid  en  gezondheid  zeer  worden  bevorderd.” 

Aldus  Inidt  de  aanhef  van  het  hoofdstnk  »Waterleidingen”  in  het 
rapport  der  cholera-commissie  van  1868. 

Het  valt  ons,  die  aan  de  gemakken  en  hygienische  voordeelen  der 
moderne  watervoorziening  gewend  zijn,  thans  moeielijk  om  ons  den 
tyd  voor  te  stellen,  waarin  nog  geen  enkele  stad  in  Nederland  van 
eene  dergelijke  waterleiding  was  voorzien. 

En  toch  was  dit  nog  vptig  jaren  geleden  het  geval. 

Wel  waren  er  toen  reeds  in  Engeland  dergelijke  waterleidingen 
aangelegd,  maar  zy  moesten  nog  op  het  vasteland  van  Europa  worden 
o-eintrodnceerd. 

O 

Dit  o-eschiedde  door  engelsche  ingenienrs  en  wel  het  eerst  in  Ham- 
burg  (1849)  en  daarna  ook  te  Amsterdam  (en  Haarlem),  waar  de  dnin- 
waterleiding  aan  het  einde  van  het  jaar  1853  in  exploitatie  werd  gebracht. 

Hierop  volgde  in  1856  de  kleinere  duinwaterleiding  voor  den  Helder, 
die  door  de  Nederlandsche  ingenienrs  j.  m.  van  der  made  en  k.  j.  van 
SPAi.L  werd  gebouwd. 

Met  uitzondering  van  deze  leiding,  die  waarschijnlijk  in  de  eerste 
plaats  ten  behoeve  van  de  scheepvaart  van  iVmsterdam  en  van  het 
Rijks  marine-etablissement  te  Nieuwediep  werd  aangelegd,  heeft  het 
na  het  begin  van  de  exploitatie  te  Amsterdam  ongeveer  twintuj  jaren 
o'eduurd  voordat  eene  tweede  waterleiding  in  ons  land  tot  stand  kwam. 

Dit  mag  inderdaad  verwondering  baren,  omdat  ons  vaderland  wel  is 
waar  rijk  is  aan  water,  maar  vooral  in  dien  tijd  zeer  arm  was  aan 
goed  drinkwater. 

Alie  openbare  wateren  waren  toch,  zooals  helaas  thans  nog,  aan 
vervuiling  blootgesteld,  terwijl  vrij  idtstroomend  dengdelijk  bronwater 
in  ons  lage  land  niet  dan  bij  uitzondering  wordt  aangetroffen. 

De  gevolgen  hiervan  bleven  helaas  niet  uit. 

Toen  in  1866  de  cholera  ook  ons  land  bezocht,  maakte  zij  hier  zoo 
vele  slachtoffers,  dat  bij  koninklijk  besluit  van  16  Juli  1866  eene 
commissie  werd  benoemd  tot  onderzoek  van  drinkwater  in  verband 
met  de  verspreiding  van  cholera  en  tot  aanwijzing  van  de  middelen 
ter  voorziening  in  zuiver  drinkwater. 

Het  rapport  van  die  commissie  aan  den  Koning  is  in  druk  ver- 
schenen  en  ik  moet  er  mij  toe  beperken  met  hier  naar  den  hoogst 
belangrijken  inhoud  daarvan  te  verwijzen. 
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Aileen  zij  liet  mi]  veroorloofd  uit  het  zevende  hoofdstuk  : »Besluit” 
liet  volgeiide  mede  te  deelen  : 

Het  oiiderzoek  Vtin  de  eommissie  strekte  zich  uit  tot  over  eeii 
zeventigtal  van  de  meest  door  de  epidemie  bezochte  gemeenten. 

De  sterfte  aan  die  ziekte  was  in  verhouding  tot  de  bevolking;  het 
grootst  in  gemeenten,  waar  polderwater  werd  gedronken  (17.7  van  de 
1000  inwoners),  vervolgens  waar  pomp-.  put-  of  welwater  werd 
gebruikt  (16.8  van  de  1000),  daarna  waar  rivierwater  de  gewone  drank 
was  (11.9  van  de  1000)  en  het  kleinst  in  gemeenten  waar  men  regen- 
water  dronk  (5.3,  of,  ais  men  Amsterdam  buiten  rekening  liet,  6.4  van 
de  1000).  De  sterfte  te  Amsterdam,  waar  duinwater  uit  de  waterlei- 
diiio-  of  regenwater  werd  gedronken,  was  slechts  4 van  de  1000. 

De  vraag,  door  welke  middelen  in  N ederland  in  de  behoefte  aan 
zuiver  drinkwater  voorzien  kon  worden,  beantwoordde  de  eommissie 
door  aan  te  wijzen  wat  bij  de  verzameling  van  regenwater  in  acht  te 
nemen  is,  ten  einde  het  van  vreemde  bymengselen  vrij  te  houden. 

Verder  heeft  zij  aangewezen  hoe  rivier-,  vaart-  en  polderwater 
bevrijd  kan  worden  van  organische  bijmengselen,  en  eindelijk  is  mede- 
gedeeld  wat  de  ondervinding  hier  te  lande  omtrent  putboringen  geleerd 
heeft  en  op  welke  wijze  door  waterleidingen  zuiver  water  kan  worden 
gevoerd  naar  plaatsen  waar  gebrek  aan  goed  drinkwater  is. 

Aan  de  waterleidingen  is  in  het  rapport  een  afzonderlijk  hoofd- 
stuk gewijd,  waarin  de  volgende  merkwaardige  woorden  voorkomen, 
die  een  goed  denkbeeld  geven  hoe  in  1868  (het  jaar  waarin  het  rapport 
verscheen)  over  de  financieele  mogelijkheid  van  den  aanleg  van  water- 
leidingen werd  geoordeeld  : 

»Uit  de  ondervinding  in  het  buitenland  schijnt  men  te  kunnen 
»opmaken,  dat,  zullen  de  kosten  voor  de  gebruikers  niet  te  hoog  loo- 
. »pen,  de  gemeente,  die  van  eene  zoodanige  waterleiding  door  eene 
»particuliere  onderneming  voorzien  zal  worden,  niinstens  eene  bevol- 
»kino’  moet  hebben  van  35.000  a 40.000  zielen.  Het  maken  van 
»kunstwaterleidingen  zal  in  plaatsen  van  geringe  bevolking  voor  de 
»meeste  te  kostbaar  zijn.” 

Nu,  dertig  jaren  later,  zijn  wij  zoover  gevorderd,  dat  wi)  de  boven- 
vermelde  bevolkingscijfers  tot  een  derde  of  een  vierde  d.  i.  tot  een 
bevolkingscijfer  van  10.000  kunnen  reduceeren  en  dit  wel  op  grond 
van  de  ondervinding  in  ons  eigen  land  o])gedaaii. 

Waterleidingen  zijn  sedert  gebleken  niet  aileen  te  behooren  tot  de 
meest  onbetwistbaar  nuttige  hygieniscdie  werken,  maar  ook  tot  de 
niinst  kostbare,  daar  de  belangrijke  kapitalen,  welke  daarin  zoowel 
door  particulieren  ais  gemeentebesturen  zijn  aangelegd,  over  liet  alge- 
nieen  genomen  eene  behoorlijke  rente  hebben  opgeleverd. 


IGl  — 


Het.  rapport  vaii  de  cholera-commissie,  reeds  iii  1869  in  tweeden 
druk  verscheiien,  scliiint  eeii  zeer  ^uiivstig’eii  invloed  op  den  aanleg 
van  waterleidino-en  hier  te  lande  te  liebben  gehad. 

Inimers  was  het  den  November  1869,  dat  do(jr  de  genieente 

Hotterdani  besloten  werd  tot  den  aanleg  van  eene  drinkwaterleiding 
voor  eigen  rekenino-  over  te  gaan.  Met  de  nitvoering;  werd  in  1870 
aangevangen,  terwi]l  in  1874  het  bedrijf  werd  begonnen. 

In  ditzelfde  jaar  werd  de  exploitatie  van  de  gemeentelijke  water- 
leiding  te  ’s  Gravenhage  geopeud. 

Sedert  hebben  zoowel  gemeentebesturen  ais  particnliere  ondernemers 
en  maatschappijen  zich  met  hunne  ingenieurs  beijverd  om  waterlei- 
dingen  in  alie  steden  van  eenige  beteekenis  in  Nederland  tot  stand  te 
brengen. 

In  het  geheel  zyn  tot  heden  de  navermelde  waterleidingen  in  Neder- 
and  in  gebruik  gesteld.  Zij  zijii  chronologisch  gerangschikt  volgens 
den  datum  van  het  l)egin  der  exploitatie. 


1 

Amsterdam  (Haarlem)  . 

1853 

24 

Maastricht 

1887 

2 

Helder  en  Nieiiwediep  . 

1856 

25 

Delft 

1887 

3 

Kotterdam 

1874 

26 

Amsterdam  ( Vech  t water- 

4 

’s-Gravenhao-e  en  Sclie- 

leiding) 

1888 

veningen  

1874 

27 

Nieuwer-Amstel 

1888 

5 

Leiden  en  Katwijk  a/d  R. 

28 

Ond-Beijerland  .... 

1888 

en  aan  Zee  .... 

1878 

29 

Leenwarden 

1888 

6 

Nijmegen 

1879 

30 

Venio 

1889 

7 

Groningen 

1881 

31 

Zntphen  

1889 

8 

Dordrecht 

1882 

32 

Kampen 

1889 

9 

Delfshaven 

1883 

33 

Tiel 

1890 

10 

IJtrecht  en  de  Bilt  . 

1883 

34 

Amersfoort 

1890 

11 

Gouda 

1883 

35 

Maassluis 

1891 

12 

Vlissingen 

1884 

36 

Enschede 

1892 

13 

Arnhem 

1885 

37 

Middelburg 

1892 

14 

Baarn  en  Soest. 

1885 

38 

Zwolle 

1893 

15 

Alkmaar 

1885 

39 

Almelo 

1893 

16 

Vlaardingen 

1885 

40 

Deventer 

1893 

17 

Zaanstreek 

1886 

41 

Breda  

1894 

18 

Gorinchem 

1886 

42 

Meppel 

1894 

19 

Schiedam 

1880 

43 

Apeldoorn 

1 894 

20 

Hilversiim 

1886 

44 

Delden  (en  Twickel)  . 

1 81»  t 

21 

81iedrecht 

1887 

45 

Hellevoetslnis  .... 

1896 

22 

’s-Hertogenbosch  . 

1887 

46 

Harderwpk 

1896 

23 

Rozendaal 

1887 

47 

Zeist 

1896 

11 


48  Hengelo 

. 1897 

54  Haarlem  . 

....  1898 

49  Nijkerk 

. 1897 

55  Tilburg  . . 

....  1898 

50  Zwijndrecht  .... 

. 1897 

56  Voorbnrg. 

....  1898 

51  Assen 

. 1897 

57  Roermond 

....  1898 

52  WaQ'eniimen. 

n o 

53  Bnssnm 

. 1898 
. 1898 

58  Velp  . . . 

....  1899 

In  het  geheel  zijn  in  Nederland  dus  58  waterleidingen  in  bedryf. 

Bovendien  zijn  thans  in  uitvoering  de  waterleidingen  te  Helniond 
en  Bergen-op-Zoom,  zoodat  weldra  dit  aantal  tot  60  zal  zijn  gestegen. 

Met  uitzondering  van  de  gemeenten  Zwijndrecht  en  Maassluis,  die 
door  gefiltreerd  rivierwater  worden  verzorgd,  ontleenen  alie  water- 
leidingen, die  na  1890  zijn  gebouwd,  liaar  water  grootendeels  door 
niiddel  van  bronnen,  aan  zand-  of  kiezellagen,  terwijl  bij  minstens 
zeven  daarvan,  nanielyk  Middelburg,  Breda,  Hengelo,  Tilburg,  Haarlem, 
Assen  en  Roermond,  liet  water  door  middel  van  ontyzerings-inricbtingen 
van  het  daarin  aanwezige  yzer  wordt  ontdaan,  alvorens  naar  de  stad 
te  worden  gepompt. 

Verscliillende  waterleidingen  znllen  worden  uitgebreid  ea  verbeterd 
en  is  in  de  eerste  plaats  de  hoofdstad  Amsterdam,  nn  alie  werken 
van  de  waterleiding  haar  eigendom  zijn  geworden,  er  toe  overgegaan 
zeer  belangrijke  werken  in  de  duinen  en  by  Amsterdam  aan  te  leggen, 
ten  einde  den  toevoer  van  water  meer  in  overeenstemming  te  brengen 
met  de  behoefte. 

Volgens  mijne  berekeningen  zijn  thans  ongeveer  2.170.000  inwoners 
of  + 2^5  van  de  geheele  bevolking  van  Nederland  in  de  gelegen- 
heid  ffesteld  om  het  drinkwater  aan  waterleidingen  te  ontleenen. 

O O 

Volgens  mijne  globale  berekening  zijn  thans  ongeveer  40  millioen 
gnlden  door  gemeentebesturen  en  maatschappijen  in  waterleidingen 
aangelegd. 

Men  rekent  dat  dit  kapitaal  gemiddeld  eene  rente  opbrengt  van 
5 ten  honderd,  na  aftrek  van  alie  exploitatie-  en  onderhondskosten 
en  afschrijvingen. 

Nog  2.890.000  of  ongeveer  58  pCt.  van  alie  bewoners  van  Nederland 
kiinnen  nog  niet  van  de  voordeelen  eener  waterleiding  profiiteeren, 
zelfs  al  wilden  zij  daarvoor  betalen,  om  de  eenvoudige  reden,  dat  zij 
niet  aan  de  biiisleiding  eener  waterleiding  wonen. 

Werd  onze  bevolking  in  1866  hevig  door  de  cholera  geteisterd,  in 
1892,  toen  deze  gevreesde  ziekte  in  Hambnrg  woedde,  bleef  ons  land 
daarvan  byna  verschoond,  alhoewel  het  besmettingsgevaar,  vooral  voor 
onze  vele  havenplaatsen  groot  was  en  zich  hier  en  daar  eenige  ge- 
vallen  vertoonden.  Al  laat  zich  nu  niet  wisknnstig  bewijzen,  dat  wij 


dit  aan  de  sederfc  1800  aaiigelegde  waterleidingen  liebben  te  dankeii 
o-eliad,  zoo  mao;  de  gerino-e  uitbreidinff,  welke  de  cholera  in  1892  in 
ons  land  lieeft  verkreo;en,  tocli  een  oninstig*  resnltaat  worden  g;enoemd 
en  inoet  het  voor  allen,  die  daarop  invloed  kimnen  uitoefenen,  een 
spoorslag  zijn  om  den  aanleg  van  drinkwaterleidingen  zooveel  mogelijk 
te  bevorderen. 


'a-Gracenhage,  15  Juni  1899. 


?H  YSIATRISCHE  INRICHTINGEN, 


DOOE 

P.  H.  EIJKMAN,  Arts, 

Directeur  der  Physitdrische  Inrichtlng  .,Nalura  Sanat". 


Onder  »physiatrie”  verstaat  men  in  het  algemeen  de  behandelings- 
methode,  welke:  »Natiira  sanat,  medicus  curat”  van  hippockatks  in 
haar  banier  draagt. 

Onder  »natura  (physis)”  verstaat  men  de  vermogens,  die  in  het  levend 
lichaam  aanwezig  zijii,  om  de  gezondheid  te  bewaren  of  bij  ziekte 
weder  te  herstellen.  Bij  beenbrenken,  knenzingen  etc.  blijkt  duidelijk 
dat  de  genezing  door  de  natura  wordt  bewerkt ; door  de  nieuwere 
wetenscliap  is  ditzelfde  ook  gcbleken  voor  de  genezing  van  wonden, 
waarbij  de  geneesheer  slechts  zorgt,  dat  de  natura  liaar  werk  kan 
doen  en  niets  haar  daarin  stoort.  » Medicus  curat”:  de  geneesheer 
verdrijft  door  zijne  middelen  de  ziekte  niet,  maar  hij  moet  trachten 
de  geneeskracht  van  het  lidiaam  te  begriipeu  en  deze  in  haar  streven 
bevorderlijk  te  zijn. 

Dat  ook  bij  niet-chirurgische  ziekten  hetzeitde  liet  geval  is,  wordt 
meer  en  meer  erkend,  nu  men  gaandeweg  meer  terugkomt  van  het 
zoeken  naar  specifieke  geneesmiddelen. 

Het  verscliil  in  richting,  dat  in  de  geneeskunde  reeds  ten  tijde  van 
irippocRATKs  bestond  tusschen  de  scholen  van  kos  en  van  kxjdos,  is 
telkens  in  anderen  vorm  tot  op  heden  blijven  voortbestaan. 

de  eerste  stond  de  beliandeling  van  den  zieke  op  den  voor- 
o-rond  en  het  ondersteunen  van  de  o-enezende  kraclit  der  natuur. 

Bij  de  tweede  was  hoofdzaak  het  vinden  van  eene  plaatselijke  ziekte- 
oorzaak  en  het  bestrijden  der  ziekte. 

In  het  verloop  der  eeuwen  is  liet  nog  niet  niogen  gelukken  deze 
l)eide  richtingen  tot  eene  goede  harmonie  te  vereenigen ; ons  interes- 
seert  hoofdzakelijk  het  laatste  gedeelte  van  de  gescliiedenis.  die  in  de  eerste 
belft  dezer  eeuw  met  prikssm'1'z  een  nieuw  tijdj)erk  begon,  in  zooverre 
vele  leeken  een  sterk  aandeel  in  den  stryd  namen,  onder  den  naam 


vaii  »Naturilrzte”  in  Duitschland  o-eneeskniidige  praktijk  iiitoefenden 
en  een  diepe  verachtino’  aan  den  dag*  legdcn  voor  dc  »Schulmedizin. 

verstaan  onder  natunr  (physis,  d.  i.  het  vermogen  van  het  orga- 
nisme de  gezondlieid  te  behonden  en  te  herstellen)  in  hoofdzaak  Itei 
inattucl^  dat  beter  dan  eenige  wetenscliap  den  inensch  leert  wat  goed 
en  wat  kwaad  voor  hem  is.  Zij  strevcn  er  naar  dat  instinct,  dat 
door  zoogenaamde  bescliaving  is  verloren  gegaan,  terng  te  krijgen  en 
hierbji  geett  de  beschouwing  der  dieren,  der  natnnrvotken  ot  de  ge- 
sehiedenis  der  onden  luin  een  leiddraad  aan  de  liand. 

In  de  talrijke  die  met  dat  doel  zjin  opgericbt,  ])rediken  zij 

eenvond,  matigheid  in  spijs  en  drank.  Den  strijd  tegen  alcohol  hebben 
zij  met  kracht  ondernomen,  evenals  tegen  kottie,  thee,  tabak  en  prik- 
kelende  spijzen.  Velen  zijn  vegetariers,  enkelen  willen  zoozeer  tot  de 
natunr  terng,  dat  zij  de  kookkunst  verwerpen  en  slechts  ongekookte 
spijzen  nnttigen.  Zij  gaan  de  verweekelijking  van  het  menschelijk 
o-eslacht  teg-en  en  bevelen  de  harding  aan  en  het  verhoogen  van  het 
weerstandsvermogen  door  licht,  lucht,  koud  water,  beweging,  welke 
in  ziekte  tevens  hunne  geneesmiddelen  zijn ; terwijl  zij  een  diepe  haat 
hebben  tegen,  wat  zij  noemen  de  vergiften  der  apotheek  en  de  mees- 
ten  zich  van  het  overbodige  en  schadelijke  van  chirurgische  opcraties 
overtuigd  houden. 


De  vaccinatie  vindt  onder  hen  hevige  bestrijders ; het  geneesserum 
geen  geloof.  Geen  eerbied  bestaat  er  bij  hen  voor  de  tlieorieen  der  officieele 
wetenschap  en  zoo  deze  mochten  zijn  verkregen  met  behulp  van 
vivisectie,  worden  zij  door  hen  gevloekt  en  gebrandmerkt. 

In  ons  land  is  deze  beweging  niet  geheel  en  al  onbekend ; ik  zou 
u kunnen  wijzen  op  den  strijd  tegen  vivisectie;  op  den  vegetarischen 
bond  en  de  vereeniging  tot  bevordering  der  natuurlijke  leefwijze. 

De  aanhangers  der  Naturheilkrinde  bedoelen  ook  met  het  woord 
Xatur  de  den  mensch  omringende  natiuir,  waarvan  hij  zijn  spys, 
lucht  en  licht  etc  ontvangt  en  waaraan  hij  zij  ne  warmte,  be  weging  en 
uitscheidingen  teruggeeft.  Het  regelen  van  die  inkomsten  en  uitgaven 
is  het  doel  der  behandeling  en  komt  overeen  met  wat  de  Fran- 
schen  onder  »hygiene  therapeutique”  verstaan. 

Voor  eene  wetenschappelijke  definitie  is  het  ’t  eenvoudigst  aan  het 
woord  »physiatrie”  de  beteekenis  te  geven  van  geneeskundige  behan- 
deling met  natuurkundige  (physische)  middelen,  in  tegenstelling  van 
chemiatrie  of  die  met  scheikundige  middelen.  Dat  is  hetzelfde  wat 
men  in  Duitschland  noemt:  die  phif.ukallsrhe  Heilmetlwdeit''  en  onivat 
water,  licht,  lucht,  dieet,  beweging,  electriciteit  en  zoo  men  wil 
suggcstie-therapie. 

Vooral  de  bewegingstherapie  lieeft  aan  leeken  veel  te  danken; 
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ook  de  uitvinder  zelf-der  Zweedsche  gyninastiek,  p.  h.  ling,  behoorde 
er  toe.  Tot  voor  enkele  jaren  was  de  uitoefening  der  geneeskundige 
gyninastiek  en  massage  in  ons  land  bijna  gelieel  in  handen  van 
leeken ; met  recht  traclit  nien  haar  tot  het  gebied  der  artsen  terug 
te  brengen. 

Een  oogenblik  sclieen  het  of  de  leekenbeweging  der  »Naturheil- 
kiinde”  in  Nederland  vasten  voet  zou  krijgen.  In  den  tijd  van 

PRiESSNiTZ  stichtte  een  zyner  vurige  aanhangers,  de  beer  jut  van 
BREUKELERWAARD,  eeii  koudwateriiirichtino;  te  Laag;  Soeren.  Daar  een 
leek  niet  het  recht  tot  ziekenbehandeling  had  en  een  wettelijk  bevoegd 
medicus,  die  volgens  de  methode  priessnitz  behandelde,  niet  te  verkriigen 
was,  bleef  de  inrichting  gesloten,  totdat  het  principe  werd  prysgegeven, 
volffens  welke  het  toedienen  van  inwendige  medicamenten  verboden  was. 

Toen  voor  weinige  jaren  pastoor  kneipp  ais  een  tweede  priessnitz 
van  zich  deed  spreken,  stichtte  een  van  zijn  bevriende  paters  een 
KNEipp-inrichting  in  Nederland;  door  medici  werden  in  ons  land  eenige 
KNEipp-inrichtingen  opgericht,  die  echter  bijna  alie  weer  zijn  verdwenen. 
lieeds  jaren  lang  bestonden  er  in  ons  land  eenige  geneeskundige 
waterinrichtingen ; ook  inrichtingen  voor  geneeskundige  gyninastiek 
en  massage  waren  vrij  talrijk;  later  kwanien  de.ZANDEE-instituten  e.  a., 
maar  eene  volledige  inrichting  voor  de  verschillende  beliandelings- 
niethoden  te  zanieii  bestond  tot  voor  eenige  jaren  nog  niet  en  het  is 
het  doel  dezer  regelen  alleen  dusdanige  inrichtingen  te  bespreken : 

lo.  Physiatrische  Inrichting  »Natura  Sanat”,  te  Scheveihngeu,  op- 
gericht in  1894,  Directeur  p.  h.  etjkman,  arts. 

De  inrichting  is  voor  het  doel  zelf  gebomvd,  naar  de  eischen  des 
tijds  ingericht  en  alleen  voor  behandeling  bestemd.  De  patienten 
worden  in  naburige  pensions  opgenomen. 

2o.  Psycho-physiatrische  Inrichting,  te  Hilversum. 

In  1896  opende  de  heer  e.  hekma,  arts,  deze  inrichting  in  een 
villa  te  Hilversum.  In  1898  werd  deze  door  Dr.  C4.  w.  s.  lingbeek 
overgenomen,  die  haar  belangrijk  verbeterde  en  in  het  vorige  jaar 
verplaatste  naar  eene  villa  op  den  Trompenberg. 

3o.  Psycho-physiatrische  Inrichting,  te  Groningen. 

Zijn  vertrek  uit  Hilversum  richtte  de  heer  e.  hekma  eene  der- 
gclijke  innchting  te  Groningen  op  in  zijne  ivoning,  waar  gelegenheid 
is  voor  ainbulatorische  behandeling. 


Het  oprichten  dezer  inriclitingeii  staat  in  verband  met  het  teit,  dat 
in  Duitschland  de  strjjd  eene  uieuwe,  niisschien  zijne  laatste  phase  is 
ingetreden.  Eenige  artsen  hebben  partij  gekozen  voor  de  »Naturheil- 
kunde”  in  het  algemeen,  zonder  evenwel  in  te  gaan  op  de  dwaal- 


sporen  der  uiterste  consequentien.  Geleerden  vaa  grooten  weteil- 
schappelijken  naam  liebben  de  physiscbe  methoden  onderzocbt  en  met 
belaiigrijke  vondsten  verrjikt.  Een  Zeitschrift  fur  diatetiscJie  und  phy- 
sikalisclte  Therapie  wcrd  met  medewerking  der  voornaamste  geleerden 
opgericlit  en  aan  alie  kanten  werd  de  wenscli  genit,  dat  bet  univer- 
sitair  onderwiis>  moge  worden  aangevuld  met  het  onderriclit  in  de 
physiscbe  geneesmetboden . 

Zoo  zal  vanzelf  de  vinnige  strpd  tusscben  Natnnfi'zte  en  Schuhnedizin 
eindigen  met  eene  erkenning  der  pbysiatrie,  maar  met  den  ondergang 
der  Natuvarzte. 

Wij  Nederlanders,  die  nooit  dien  stri]d  bebben  medegemaakt,  knnnen 
ons  met  voordeel  aan  onze  naburen  spiegelen,  door  er  naar  te  streven 
dat  der  pbysiatrie  zoo  spoedig  mogelijk  aan  de  nniversiteit  een  plaats 
\vorde  ingeruimd.  Wij,  niet  door  bitterheid  verblind,  knnnen  meer 
onbevangen  bet  goede  waardeeren,  ook  al  is  het  door  leeken  gebracbt, 
zonder  ons  te  laten  afscbrikken  door  de  vrees  ons  wetenschappelijk 
standpunt  te  bezoedelen  met  de  vele  fantastische  dweeperijen  en  spe- 
cnlatien,  waaraan  de  Dnitscbe  beweging  zoo  ryk  was. 

Op  dit  standpnnt  staan  de  Hygienische  Bladen  met  bet  bijblad  voor 
Hygieniscbe  Therapie,  onder  redactie  van  Dr.  C4.  w.  s.  lingbeek,  die, 
pas  kort  bestaande,  zicb  ten  doel  stellen  de  kennis  der  bygiene  onder 
de  leeken  te  verbreiden  en  onder  de  o'eneesbeeren  de  belano-stellino; 
voor  de  pbysiatrie  optewekken  en  hare  invoering  aan  de  nniversiteiten 
te  bepleiten. 

Sclieveningen^  30  April,  1899. 


DOOR 


D r.  R U Y S C H. 


De  volksgezondheifl  is  de  vaste  grondslag  waarop  de  volkswelvaart, 
de  kracht  en  het  geluk  van  heel  het  volk  berusten.  Geen  onderdeel 
daarvan  is  van  z66  ingrijpende  beteekenis  in  het  volksleven  ais  de 
nijverheidshygiene. 

»Das  kostbarste  Kapital  der  Staaten  nnd  der  Gesellschaft  ist  der 
»Mensch.  Jedes  einzelne  Leben  repriisentirt  einen  bestimmten  Werth. 
»Diesen  zn  erhalten  nnd  ihn  bis  an  die  unabanderliche  Grenze  nir>g- 
»liehst  intact  zu  bewahren,  das  ist  nicht  blos  ein  Gebot  der  Humanitiit, 
»das  ist  anch  in  ihrem  eio-ensten  Interesse  die  Aufo'abe  aller  Gemein- 
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»\vesen,”  zoo  sprak  in  1889  de  Aartshertog  hudolph  op  het  VI<^‘ 
Internationaal  Congres  voor  Hygiene  en  Demographie  te  VVeenen. 

Diezelfde  gedachte  bezielde  orestaas:  tal  van  medici  in  Nederland  en 
daar  bniten,  waar  zij  steenen  aanbrachten,  nit  het  leem  der  sociale 
liygiene  bewerkt,  tot  stichting  van  den  tempel  waarin  Hygiea  de  vrien- 
delijke,  trouwe  gastvrouw  is,  en  waarin  volksgeluk  en  welvaart  wonen. 

De  medicus,  die  in  de  achterbuurten  der  fabriekssteden  werkzaam 
is,  die  dagelijks  de  verwoestingen  gadeslaat  in  zoovele  families,  bp  den 
arbeider  in  de  fabrieken,  door  contact  met  smetstoften,  door  inademing 
van  schadelijke  gassen  en  dampen  en  van  scherpe  en  prikkelende  stof- 
deeltjes  aangericht,  en  die  te  vaak  nog  geroepen  wordt  de  wonden  te 
heelen,  door  onbedekt  vliegwiel  of  weggeslingerde  stukken  van  den 
ontploffenden  «toomketel  geslagen  ; de  demograaf  die  de  ziekte-  en 
sterftecijfers  naspoort,  en  den  onderstand  berekent  aan,  tal  van  zieken, 
die  nog  niet  ziek  hadden  mogen  zijn  en  aan  invaliden,  die  nog  krach- 
tig  moesten  wezen,  iiitgekeerd  begrijpen  sinds  jaren  de  beteekenis 
der  beroeps-hygiene.  Zij  schudden  door  hunne  treiirige  mededeelingen 
en  s])i*ekende  cijfers  alom  den  dommelenden  wetgever  wakker,  en 
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clwingeii  liem  om  inteoTijpen  waar  lano-er  toezien  oii verant woordelijk 
ware  geweest. 

In  Eno-eland,  Dnitscliland  en  Zwitserland  ging  de  wetgever  voor. 

Tlie  laws  relatino’  to  factories  and  worksho])s  van  18(37  en  1878, 
de  (lewerbe-Ordnung  des  Norddeiitschen  Hundes  in  18G9,  in  1884 
o’evolo*d  door  liet  lleiclisversiclieruiigs  Gesetz,  en  de  sinds  28  Maart 
1877  in  Zivitserland  bestaande  wetgeving  wiizen  er  op,  lioe  reeds  lang 
voor  hier  te  laude  door  den  wetgever  de  liand  aan  den  ploeg  werd 
geslagen,  de  zaak  buitenslands  wetteli]k  geregeld  was.  Door  versehil- 
lende  liygienisclie  tentoonstcllingen,  o.  a.  die  te  Brussel,  te  Berlijn  en 
te  Weenen,  braclit  nien  liet  gesproken  woord  in  beeld.  In  Dnitscbland 
was  vooral  de  keizerlijke  boodscliap  in  1881  eeii  spoorslag  tot  voor- 
waarts  streven. 

Bii  ons  te  laude  diiurde  liet  lang  voor  de  algemeene  belanggtelling 
werd  gewekt.  Wel  is  waar  vinden  wij  verscliillende  bewyzen  dat  de 
nood  van  zoovele  diiizeiiden  aan  enkelen  niet  ontging,  niaar  veel  snc- 
ces  liadden  zij  niet.  Tocli  zien  wi]  reeds  in  1852  Jlir.  de  sitter  eene 
lans  breken  voor  de  Zondagsriist,  terwyl  reeds  in  1853  de  Maatscliappij 
van  Nyverheid  een  prijsvraag  uitschreef  voor  betere  regeling  van 
kiiiderarbeid  in  fabrieken. 

Nadat  in  18G0  op  verzoek  der  Vereeniging  voor  fabrieks-  en  liand- 
werksiiijverheid  door  de  Regeering  een  onderzoek  was  ingesteld  dat 
weinig  leerde,  kwam  in  1865  de  Wet,  regelende  het  geneeskiindig 
Staatstoeziclit,  tot  stand.  Dit  was  de  eerste  sclieniering,  toen  bij  Art. 
5 dier  wet  de  fabriek  voor  het  Geneeskiindig  Staatstoezicht  werd  ont- 
sloten,  waarby  echter  den  geneeskiindige  slechts  de  bescheiden  rol  van 
adviseiir  werd  toegekend,  zonder  meer. 

In  1874  volgde  de  wet-VAX  houten.  waarbij  voor  het  eerst  het 
recht  van  den  Staat  werd  erkend  om  tiisschen  beiden  te  treden  in 
het  belang  van  den  jeugdigen  arbeider,  waar  deze,  door  te  veel  te 
geven  van  zijn  arbeidskracht,  of  om  andere  redenen,  door  arbeid  schade 
leed ; terwijl  een  meer  ingrijpende  wet,  regelende  het  toezicht  op  de 
veiligheid  en  gezoiidheid  in  fabrieken  en  werkplaatsen  eerst  in  1889 
tot  stand  kwam. 

Toch  had  het  niet  aan  voorlichtino;  ontbroken,  noch  aan  aandrano- 
om  den  terecht  gewraakten  toestand  door  het  nenien  van  krachtio-e 
vvettelijke  maatregelen  te  verbeteren.  Vooral  Van  medische  zijde  werd 
de  aandrang  veelzpdig  en  groot ; waarbij  o.  a.  met  eere  moet  herdacht 
worden  Dr.  s.  s.  coronet.. 

Maar  niet  alleen  van  de  medici  individueel  ook  van  de  gemeenschap 
ging  kracht  uit.  Reeds  in  18G1  en  later  weer  in  18G5  richtte  de 
Maatschappij  van  Geneeskunde  zich  met  dat  doel  met  een  adres  tot 
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de  Regeering,  terwyl  reeds  spoedig  na  de  totstandkoming  van  de  ge- 
neesknndige  wetgeving  van  1865  de  geneeskundige  raden  dat  voor- 
beeld  volgden. 

In  1869  wezen  de  geneeskundige  inspecteurs  naar  aanleiding  van 
liunne  bezoeken  aan  de  loodwitfabrieken  de  Regeering  op  de  nood- 
zakelijkheid  van  het  nemen  van  wettelijke  voorschriften,  terwijl  in 
1885  de  Geneeslvundiffe  Raad  van  Noordbrabant  en  Limburo;  de 
Regeering  verzocht  een  systematisch  en  stelselmatig  onderzoek  naar 
den  toestand  en  de  inricliting  aller  fabrieken. 

Uit  de  door  iiet  geneeskundig  staatstoezicht  aan  opvolgende  Re- 
geeringen  toegezonden  mededeelingen,  jaarlijks  door  de  Regeering  aan 
den  Konino*  en  de  Staten-Generaal  toegezonden,  ware  eene  bloemlezin^ 
te  verzanielen  geweest  van  z66  treurige  toestanden,  dat  de  wetgever 
desgewensclit  de  bouwstoffen  voor  een  wet  sleclits  voor  het  grijpen 
had  gehad.  Zelfs  werden  volledige  grondslagen  voor  een  wetgeving 
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aangeboden,  waarbij  ik  o.  a.  mag  verwyzen  naar  mijn  wetsvoorstel  in 
het  Jaarverslag  aan  den  Koning  in  het  jaar  1884  opgenomen. 

Dit  alles  bleef  echter  zonder  afdoend  gevolg  en  werd  bygezet  bij 
het  adres  in  1873  door  3200  werklieden  der  Regeering  aangeboden, 
en  bij  de  adressen  door  de  Nederlandsche  Maatschappij  van  Nijverheid 
en  door  de  Nederlandsche  Vereeniging  voor  Fabrieks-  en  Handwerks- 
nijverheid  ingediend. 

Wel  werd  nu  en  dan  een  partieel  onderzoek  ingesteld  en  werden 
enkele  regelingen  getroffen,  ais  door  invoering  der  wet  van  28  Mei 
1869  (Staatsblad  No.  97),  regelende  het  toezicht  op  de  stooniketels, 
door  de  wet  van  4 December  1872  (Staatsblad  No.  96),  tot  beteuge- 
ling  der  besmettelijke  ziekten,  door  art.  82  der  gewijzigde  wet  van 
17  Augustus  1878  (Staatsblad  No.  127),  tot  beperking  van  den  kinder- 
arbeid  ook  door  de  gemeentebesturen,  maar  tot  een  afdoende  regeling 
kwam  het  niet. 

Om  de  stelselmatige  tegenwerking  van  enkelen  tegen  de  uitbreiding 
van  den  invloed  van  het  geneeskundig  staatstoezicht  te  breken  en 
de  onverschilligheid  der  groote  massa  te  doen  wijken  was  meer  noodig ; 
krachtiger  prikkels,  machtiger  invloeden. 

Zij  bleven  niet  uit. 

De  sociale  quaestie  won  veld,  zoo  hier  te  lande  ais  elders.  Meii 
moest  er  wel  rekening  iiiede  houden  of  men  wilde  of  niet.  Het  volks- 
bewustzijn,  dat  de  Regeering  voor  den  werkman  o.  a.  in  hygienisch 
opzicht  niet  alles  deed  wat  zij  had  moeten  doen,  ontwaakte  ook  hier 
te  lande.  De  beweging  van  enkelen,  die  de  sociale  hygiene  dienden, 
won  daardoor  aan  kracht;  het  beekje,  door  de  hygienisten  gegraven, 
werd  een  machtige  stroom.  Een  nieuw  tijdperk  brak  aan. 
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Het  werd  op  IB  October  188G  ontsloten  door  de  beslissing  van  de 
Tweede  Kanier  om  op  voorstel  van  Mr.  n.  goeman  borgesius  eene 
encpiete  in  te  stellen  over  de  Averking  en  de  belioefte  aan  nitbreiding 
der  wet  van  19  September  1874  (Staatsblad  No.  130)  en  tot  bet 
instellen  van  een  onderzoek  naar  den  toestand  van  fabrieken  en  werk- 
plaatsen. 

Eindelpk  het  was  meer  dan  tijd! 

Gelpktydig  rijpte  het  denkbeeld  hier  te  lande  om  door  een  inter- 
nationale  tentoonstelling  van  voorwerpen  tot  bevordering  van  veiligheid 
en  gezondheid  in  fabrieken  en  werkplaatsen  een  aanschonwelijk  beeld 
te  o-even  van  heto*een  de  wetgever  en  de  werkman  kan  doen  om  de 
ziekten  en  ongeliikken  in  de  beroepen  tot  de  engste  grenzen  der  on- 
vermydeli]kheid  terng  te  brengen. 

Ingevolge  eene  voordracht  door  mij  in  1887  in  de  algemeene 
vergaderinn’  van  de  Nederlandsche  Vereeniging  van  fabrieks-  en 
handwerksnijverheid  gehouden,  stelde  deze  Yereeniging  f 1000. — 
beschikbaar  voor  dat  doel ; het  Rijk  volgde  met  f 3000. — , de  Stad 
Amsterdam  met  f 5000. — en  weldra  was  door  vrijwillige  bpdragen 
een  kapitaal  van  f 25.000. — byeengebracht.  Aan  de  tentoonstelling 
namen  250  inzenders  deel,  waaronder  170  Nederlanders.  Zij  slaagde 
uitstekend,  dank  zij  de  hulp  van  velen  die  den  werkman  een  warm 
hart  toedroegen  en  niet  te  vergeten,  dank  zy  den  goeden  zorgen  van  den 
te  vroeg  ontslapen  onder-voorzitter  j.  m.  elias. 

Deze  tentoonstelling  was  eene  vrnchtbare  moeder.  Zy  bracht  twee 
krachtige  kinderen  voort : het  Veiligheidsmusenm  te  Amsterdam,  dat 
ofschoon  nog  jong,  gerust  de  vergelijking  met  zij  ne  buitenlandsche 
broeders  kan  doorstaan,  en  het  Congres  voor  Openbare  Gezondheids- 
regeling,  dat  reeds  zyn  sporen  heeft  verdiend  en  krachtig  voorwaarts 
streeft  door  propaganda  in  woord  en  daad,  o.  a.  door  zyn  eigen  or- 
gaan,  door  het  houden  van  jaarlyksche  congressen,  en  door  om  de 
tien  jaar  eene  tentoonstelling  te  organiseeren  op  het  gebied  der  nij- 
verheidshygiene. 

Ongeveer  gelyktydig  zag  de  wet  van  5 Mei  1889  (Stbl.  n®.  48) 
het  licht. 

De  minister  Jhr.  Mr.  ruys  van  beerenbroek  noemde  haar  een  eerste 
stap  op  het  onmetelyke  veld  der  sociale  wetgeving, 

Beantwoordt  nu  deze  regeling  aan  al  onze  wenschen?  Dat  niet, 
althans  slechts  ten  deele,  al  erkennen  wij  gaarne  de  goede  bedoeling 
van  den  wetgever,  de  toewijding  der  ambtenaren  met  de  nitvoering 
belast  en  het  vele  goede  reeds  door  deze  wet  tot  stand  gebracht. 

Wat  vooral  in  deze  wet  van  medische  zyde  bedenking  ontmoet  is 
dat  daardoor  het  geneeskundig  staatstoezicht  op  de  fabrieken  van  het 


overig  geneeRkiindig’  staatstoezicht  wordt  gescheiden,  waardoor  de  een- 
lieid  van  leiding  wordt  verbrokeii  eii  de  zoo  onmisbare  niedische  in- 
vloed  bij  deze  bij  uitnemendbeid  medische  aangelegeiiheid  o]>  den 
achtergrond  wordt  gedroiigeii  of  biiiteiigesloteii. 

Het  toezicdit  op  de  sanitaire  iiiricliting  der  fabrieken  en  oj)  de 
gezondheid  en  veiliglieid  van  het  in  fabrieken  en  werkplaatsen  werkzaani 
personeel  toch  is  een  der  belangrijkste  onderdeelen  van  het  genees- 
knndig  staatstoezicht.  Zoo  heeft  het  de  wettrever  in  1805  o-ewild. 
zoo  heeft  het  thorbkoki;  in  1878  bevestio-d. 
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Het  sanitair  onderzoek  der  tabrieken  en  werk])laatsen  naar  de  sanien- 
stelling  van  de  Incht  waarin  de  werkman  arbeidt,  naar  zijn  drinkwater, 
de  herkenning  van  de  cerste  verschijnselen  der  ziekten  bij  de  daar 
aanwezige  arbeiders,  het  aaugeven  der  middelen  om  die  te  voorkomen 
en  in  den  aanvang  te  genezen,  dat  alles  is  in  de  eerste  plaats  de  taak 
van  hen,  die  met  de  noodige  scheiknndige,  natnurkundige,  bacterio- 
logische,  physische  en  medische  kennis  toegerust,  de  oorzaken  knnnen 
opsporen,  die  ziekte  wekken  en  de  middelen  knnnen  aangeven  om 
die  te  voorkomen.  Kan  daaroni  de  ingenieur  bij  de  fabrieksinspectie 
o-emist  worden  V 
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Geenszins;  het  terrein  is  groot,  ieder  heeft  zijn  deel.  De  hnlp  van 
den  ingenieur  is  even  noodzakelijk  ais  die  van  den  hygienist.  Bij  het 
aangeven  van  maatregelen  in  het  belang  der  veiligheid  is  hy  onbe- 
twistbaar  de  eerste,  maar,  waar  het  gezondheid  geldt,  moet  o.  i.  de 
hygienische  zijde  op  den  voorgrond  treden. 

Met  goeden  grond  mogen  wij  echter  vertrouwen  dat  het  tijdelijk 
afgedwaald  kind  — ’tzij  vroeg  of  spa  — wel  weer  tot  moeder  Hygeia 
zal  wederkeeren,  in  wier  hand  de  ^eheele  volksgezondheid  bernst. 


ABATTOIKS  EN  V L E E S (J  H K E U H I N G, 
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DHONT,  Directeur  van  liet  Abattoir  te  liotterdam. 


Dat  de  vee-  en  vleesclikeiiring  een  zeer  gewiclitig  onderdeel  vaiiMe 
zorg  voor  de  openbare  gezondheid  moet  worden  genoemd  zal  zeker 
door  niemand  worden  in  twijfel  getrokken,  en  dat  haar  dns  op  deze 
tentoonstelling  eene  afzonderlijke  onderafdeeling  werd  gewijd,  is  niet 
meer  dan  natnnrlijk. 

Het  niag  daarom  bevreemding  wekken  dat  dit  deel  der  hygiene,  dat 
reeds  van  de  ondste  tijden  dateert  en  in  alie  ijerioden  der  wereldge- 
schiedenis  onder  meer  of  minder  afdoenden  vorni  wordt  aangetrotfen, 
nog  op  den  linidigen  dag  van  overheidswege  toch  niet  de  belangstel- 
ling  wordt  geAvjid,  die  het  in  het  belang  van  het  algemeen  verdient. 
Dat  in  het  o;ebrnik  van  vleesch  onder  zekere  omstandi<jheden,  voor 
de  gezondheid  grootere  gevaren  zijn  gelegen  dan  in  dat  van  eenig 
ander  voedingsmiddel  is  door  alie  tijden  heen,  dikwpls  onder  de  tren- 
riofste  omstandiodieden  o’eljleken  en  toch  wordt  wellicht  nero-ens  meer 
afwisseling  van  inzichten  en  weifeling  omtrent  de  te  nemen  voorzor- 
gen,  in  verschillende  perioden,  waargenomen.  De  reden  daarvan  is 
uitsluitend  gelegen  in  het  feit,  dat  tot  omstreeks  de  eerste  helft  dezer 
eeuw  iedere  rationeele  grondslag  voor  het  geven  van  voorschriften 
ontbrak  en  dat  eerst  met  het  opbloeion  der  Veeartsenijknnde  de  grond- 
steenen  konden  worden  gevonden  waarop  met  siicces  kon  Avorden  voort- 
gel)oiiAvd. 

Van  dat  oogenblik  af  ging  men  echter  met  reiizenschreden  vooruit 
en  in  de  meeste  landen  van  Enroj)a,  ook  in  de  kleinere  staten,  Averden 
wetten  in  het  leven  geroepen,  om  de  gevaren  die  in  het  gebrnik  van 
vleesch,  van  zieke  en  gestorven  dieren  afkomstig,  gelegen  zijn,  te 
voorkomen.  Ook  in  ons  vaderland  Averden  natnnrlijk  voor  en  na  maat- 
regelen  genomen  om  het  gebrnik  van  schadelijk  vleesch  te  voorkomen, 
niaar  het  moet  helaas  geconstateerd  worden  dat  de  ]daatselijke  over- 
heden,  aan  wie  de  Kegeering  totnntoe  de  zorg  voor  de  openbare 


gezondlieid  op  dit  piint  overliet,  in  het  algemcen  in  vele  opzichten 
zijn  tekort  geschoten,  en  dat  daardoor  toestanden  zijn  blijven  voortbe- 
staan,  die  iiit  een  liygieninch  oogpunt  bezien,  dringend  en  afdoende 
verbetering  eischen,  daar  zy  ieder  oogenblik  de  schromelijkste  gevol- 
gen  na  zicli  kunnen  slej^en. 

Geliikkig  kan  echter  de  oorzaak  van  dezen  acliterstand  niet  oreweten 
worden  aan  lauwheid  of  onverschilliglieid,  bij  hen  die  geroepen  waren 
de  overheid  op  de  noodzakelijklieid  van  het  vaststellen  van  wettelijke 
bepalingen  omtrent  het  in  consumptie  brengen  van  voor  de  gezond- 
heid  schadelijk  vleesch  te  wiizen.  De  geneeskundige  Inspecteurs,  de 
geneesknndige  Raden,  de  Maatschappij  tot  bevordering  van  Veeartsenij- 
kiinde,  zij  alleen  hebben  herhaaldeliik  en  met  den  nieesten  aandrang 
en  overal  waar  de  gelegenheid  zich  voordeed,  hnnne  stenimen  laten 
hooren  en  nog  steeds  wordt  geene  gelegenheid  ongebruikt  gelaten,  de 
Regeering  het  groote  volksbelang  dat  in  eene  behoorlijke  Yee-  en 
Vleeschkeuring  gelegen  is,  duidelyk  te  niaken.  In  afwachting  van 
datgene  wat  op  dezen  voortdurenden  aandrang  volgen  moet,  zaten 
echter  vooral  de  bestnren  der  grootere  genieenten  niet  stil  en  stelden 
verordeningen  vast  waarbij  zooveel  niogeli]k  het  toezicht  op  het  ver- 
keer  en  den  handel  in  vleesch  werd  geregeld,  terwijl  ook  enkele  kleinere 
Q’enieenten  daarin  volo;den. 
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In  de  nieening  dat  een  nauwkenrig  verslag  omtrent  den  toestand 
der  vee-  en  vleeschkeuring  in  ons  vaderland  een  veel  machtiger  mid- 
del  zoii  zi]!!  om  de  overheid  in  dezen  tot  handelen  aantesporen,  dan 
het  aanheffen  van  klachten  in  algemeene  beAvoordingen,  stelde  liet 
Iloofdbestuur  der  Maatschappij  tot  Bevordering  der  Veeartsenijknnde 
in  Nederland,  in  opdracht  van  de  Algemeene  Yergadering,  in  de  jaren 
1890 — ’93  een  onderzoek  in  naar  de  keiiring  van  Yee  en  Yleesch  en 
bracht  daarover  een  zeer  uitvoerig  Rapport  iiit,  waarin  de  jiiiste 
toestand  met  feiten  en  cijfers  werd  uiteengezet.  Uit  dit  met  veel 
zaakkennis  en  na  minutieus  onderzoek  saamgestelde  rapport  bleek  nii, 
o.  a.  dat  in  slechts  15  van  de  1123  genieenten  in  ons  land  eene 
voldoende  keiiring  van  vleesch  en  van  in  nood  geslachte  dieren  is 
vooro-eschreven  en  dat  in  tal  van  o-emeenten  waar  verordenincven  bestaan 
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deze  of  in  het  geheel  niet  gehandhaafd  of  sleclit  iiitgevoerd  w^orden  of 
hnnne  rechtsgeldigheid  verloren  hebben,  en  dat  48,5  pOt.  van  de  ais 
keurnieesters  fungeerenden  onlievoegden  zijn.  De  reden  van  dezen 
onvoldoenden  toestand  ligt  meermalen  in  plaatselijke  omstandigheden, 
dikwijls  ook  in  de  onverschilliglieid,  die  ten  platte  laude  bestaat  omtrent 
het  in  comsiimptie  brengen  van  in  nood  geslacht  vee,  dat  in  den 
reo-el  toch  naar  de  groote  steden  wordt  iiitgevoerd  en  in  de  nieening 
die  hier  en  daar  gehiildigd  wordt  dat  iedere  gemeente  maar  vooi’ 
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ziclizelf  zorgeii.  De  gevolgen  van  deze  verkeercle  begrippcn  zijii 

iiatuurlijk  iiiet  uitgebleveii,  daar  de  groote  steden  Imn  toevlucht  hebben 
inoeteii  Demen  tot  strenge  bepaliiigen  omtrent  den  invoer  van  geslacht 
vee,  tot  nadeel  van  het  vrije  verkeer,  liet  valt  niet  te  ontkennen,  maar 
zeer  zeker  in  liet  alg-emeen  belang. 

Op  den  dnnr  ziillen  zeker  de  strenge  maatregelen  door  enkele  Geineenten 
genonien  de  sainenstelling  van  een  voor  liet  gansclie  land  geldende 
wet  onniisbaar  niakeii,  liet  is  ecliter  te  liopen  dat  door  de  Regeering 
niet  tot  dien  tyd  zal  ivorden  gewacdit.  Reeds  in  1868  was  de  liiilp 
naby  door  de  indiening  van  een  wetsontwerp  tot  Regeling  van  liet 
Yeeartsenijknndig  Staatstoeziclit,  bij  de  Staten-Generaa!,  door  den  toen- 
maligen  Minister  van  Binnenlandsclie  Zaken  (Mr.  J.  heemskeek  azn.), 
waarin  ook  bepalingen  omtrent  de  keiiring  van  vee  en  vleescli  waren 
opgenomen.  Door  de  ivisseling  van  Ministerie  werd  dit  ontwerp  lielaas 
ingetrokken,  en  in  lietzelfde  jaar  door  Minister  eock  een  nieiiw  ontw^erp 
ingediend,  vs^aarin  de  bepalingen  omtrent  de  vleeschkeiiring  waren  weg- 
gelaten.  Vanaf  dien  tyd  werden  lierliaaldelijk  door  de  daartoe  nieest 
bevoegden  (Geneeskiindige  Inspecteiirs,  Geneesknndige  Raden,  Maat- 
schappi]  tot  bevordering  van  Veeartsenykiinde)  adressen  tot  de  Hooge 
Regeering  gericlit,  de  zoo  lang  begeerde  en  zoo  lioog  noodige  regeling 
tot  stand  te  brengen,  maar  tot  op  heden,  zonder  eenig  gevolg.  Lateii 
wij  ecliter  den  nioed  niet  opgeven;  waar  het  streven  zoo  door  alie 
omstandiglieden  gewettigd  is  en  audere  landen  ons  zijn  voorgegaan, 
daar  zal  liet  einde  de  overwinning  zijn. 

Dat  bij  liet  tot  stand  konieii  eener  Wet  op  de  Vee-  en  Vleescli- 
keiiring  de  opricliting  van  Abattoirs  of  Openbare  Slaclitliuizen  aan  de 
gemeenten  zal  beliooren  te  worden  voorgeschreven  is  voor  iederen  des- 
kiindige  een  iiitgemaakte  zaak.  In  gemeenten  van  eenigen  onivang  kan 
het  toezicht  slechts  voldoende  worden  uitgeoefend,  wanneer  de  door 
de  gansclie  gemeente  verspreide  slachtplaatsen  op  eene  plaats  worden 
saamgebracht.  Behalve  dit  voordeel  is  dan  ook  een  groote  oorzaak 
van  bodemverviiiling  en  luchtbederf  binnen  de  Gemeente  weggenomen. 

Reeds  sedert  den  aan  van  g van  de  tweede  lielft  onzer  eeuw  werd 
door  verschillende  magistraatspersonen  de  oj)richting  van  Openbare 
Slachthiiizen  in  bepaalde  steden  van  ons  vaderland  bepleit  en  niet- 
tegenstaande  dezen  aandrang  van  officieele  zijde,  kan,  nii  de  eeuw 
reeds  ten  einde  spoedt,  nog  slechts  op  het  bestaan  van  twee  ziilke 
instellingen  worden  gewezen,  ii.l.  te  Amsterdam  en  te  Rotterdam. 
Geliikkig  kan  echter  vermeld  worden,  dat  binnenkort  de  gemeente 
Roermond  haar  Abattoir  in  exploitatie  zal  brengen,  dat  Groningen, 
Utrecht  en  Nijmegen  met  den  bouw  zijn  aangevangen,  Maastricht 
daarmede  waarschynlyk  binnen  zeer  korten  tijd  zal  beginnen  en  dat 
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andere  plaatsen  ais  : Haarlem,  Leideii,  Meppel,  Assen,  Alkmaar,  Breda 
en  Dordrecht  plamien  tot  het  daarstellen  van  der^elijke  iiirichtingen 
in  ernstio;e  overweo;in<>’  hobben  o-enonien. 

De  oninaclit  der  (Tenieentebestnren  oni  tot  d(ni  bouw  van  Openbare 
Slaclitbnizen  niet  slaclitdwanjj*  over  te  ^aan  vverd  eerst  o])^ebeven  door 
de  Wet  van  2 dnni  1875  (Stbl.  No.  1)5)  de  z.g.  Hinderwet.  d^oen 
eerst  werd  aan  de  (ienieenten  bevoe^dbeid  verleend  oni  vf)or  liet 
opricbten,  bebben  of  o-ebruiken  van  slacbterijen,  penserijen  enz.  een 
bepaalde  jilaats  in  de  (jemeente  aan  te  wijzen.  Dat  nu  ecbter,  niet- 
tep^enstaande  deze  door  den  Wetgever  geboden  bnlp  nog  zoo  weinig 
o’emeenten  van  bun  recbt  gebruik  maakten,  moet  worden  toegescbreven 
aan  de  onbekendbeid  met  en  daardoor  gebrek  aan  waardeering  van 
deze  nit  hygienisch  oogpunt  zoo  nnttige  inrichtingen,  den  grooten  tegen- 
stand,  die  steeds  door  de  slagers  tegen  de  oprichting  wordt  gevoerd 
en  den  ongeniotiveerden  roej)  van  groote  kostbaarlieid.  Het  mag  vooral 
ook  bier  nog  wel  eens  gezegd  worden  dat  daar,  waar  de  zorg  voor 
de  openbare  gezondbeid,  voortdurend  toezicbt  op  bet  voor  consumptie 
bestemde  vleesch  ais  dringenden  eiscb  stelt,  de  vraag  naar  de  kosten, 
de  kwestie  niet  niag  beheerscben.  Evenmin  ais  er  in  den  tegenwoor- 
digen  tijd  geen  sprake  meer  mag  zijn  eene  beboorlijke  rioleering 
acbterweo-e  te  laten  of  in  de  beboefte  aan  goed  drinkwater  te  voor- 
zien,  evenmin  mag  op  finantieele  gronden  van  den  bouw  van  een 
abattoir  worden  afgezien. 


lETS  OVER  DRANKZUCHT  NAAR  AANLEIDINO  VAN  DE 
PHOTOGRAPHIEN  VAN  HOOG-HULLEN. 

DOOR 

A.  N.  J.  HANEDOES  VAN  ALMKERK,  Arts. 


Uit  cie  gTijze  oudheid  kan  alleen  het  leven  der  Egyptenaren  ons 
doen  zien  hoe  het  met  de  dronkenschap  gesteld  was.  Van  geen  ander 
Yolk  tocli  zpn  zoovele  en  betrouwbare  gegevens  omtrent  hun  dagelyksch 
leven  tot  ons  gekomen.  Dronkenschap  kwam  ongetwijfeld  onder  hen 
voor  maar  moet  toch  zeldzaain  geweest  zijn,  daar  de  beeldhonwwerken 
er  zoo  o'oed  ais  niets  van  te  zien  ffeven  en  de  criticus  Herodotus  er 
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over  zwygt.  Wel  is  er  een  afbeelding  bekend,  voorstellende  een 
gezelschap  vronwen  van  voornamen  stand  waarin  een  der  dames  zou 
vomeeren  en  wi]  menschen  van  de  19^  eenw  zijn  er  dadelijk  bij  om 
dit  vomeeren,  gesteld  al  dat  het  dit  werkelijk  moet  voorstellen,  aan 
te  overvloedig  gebrnik  van  wijn  toeschrijven  ; maar  ik  kan  niet  gelooven 
dat  op  eenige  bijeenkomst,  die  wij  een  soiree  zonden  noemen,  eene 
voorname  Egyptische  zich  dermate  zou  te  buitengaan  dat  dronkenschap 
er  het  gevolg  van  was.  Er  werden  echter  in  het  oude  Egypte  gods- 
dienstige  feesten  gevierd  overeenkomende  met  de  latere  Dionynisfeesten 
waarbij  de  vronwen  zich  aan  de  grootste  ongebondenheid  overgaven, 
het  laat  zich  aannemen  dat  dronkenschap  dan  onder  de  feestgenooten 
algemeen  was.  Hoe  toch  zonden  zij  zich  durven  gedragen  zooals  zy 
op  die  feesten  deden?  Ware  drankzncht  schijnt  echter  ook  voorgekomen 
te  zijn.  Er  zijn  immers  koningen  geweest  die  men,  nithoofde  van 
him  slecht  en  losbandig  leven  gepaard  met  dronkenschap,  de  eer  van 
een  begrafenis  onwaardig  kenrde.  Wanneer  men  nu  weet  dat  een 
dronken  Egyptische  koning  om  verschillende  redenen  een  absurditeit 
was  dan  is  het  niet  te  gewaagd  om  aan  te  nenien  dat  diegenen  die 
zoo  slecht  en  zoo  dikwijls  dronken  waren^  dat  het  volk  zich  tegen 
hunne  begrafenis  verzette,  werkelijk  drankzuchtig  waren.  De  geschie- 
denis  van  Egypte  wijst  verder  op  een  Cambyses  in  wien  wij  iemand 
mogen  zien  die  door  drankzncht  krankzinnig  werd. 
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Later  ten  tijde  van  de  (irielcen  schijnt  dronkenschap  eu  draukzucht 
veelvuldiger  te  ziju  voorgekonieii.  In  de  dageii  van  solox  althans  was 
de  dronkenscha})  en  liet  daariiit  voortvloeiende  verval  van  zeden  zoo 
toegenomen  dat  eerst  duaco  en  later  solox  strenge  wetten  maakten 
om  liierin  te  voorzien.  Toen  werd  dan  ook  de  zoo  heilzame  liepaling 
geniaakt  dat  men  een  strafwaardige  daad  diibliel  moest  boeten  wanneer 
die  in  dronkenschap  was  bedreven. 

Wanneer  men  deze  bejialing  eens  in  oiize  wetgeving  mocht  opnemen, 
geloof  ik  dat  men  daarmede  liet  alcoholisme  veel  beter  zoii  bestrijden 
dan  met  een  Maine-wet,  een  riotlieiibiirger  stelsel,  »vergnnningen” 
enz.  enz. 

Bij  de  Romeinen  vinden  wij  de  dronkenschap  en  het  zedenverval, 
tenminste  onder  de  keizers  alweer  toe^enomen  en  dit  gaat  zoo  eres- 
cendo  voort  tot  op  onzen  tijd.  Het  eenige  wat  er  in  al  die  eenwen 
schijnt  gedaaii  te  zipi  om  aan  dronkenschap  paal  en  perk  te  stellen 
valt  op  legistatief  terrein  en  interessant  is  het  om  te  zien  hoe  allerlei 
wetten,  bepaliiigen  en  besliiiten,  toiit  comme  chez  noiis  in  verval 
geraakten.  Van  pogingen  om  dronkaards  »en  masse”  te  genezen,  zijn 
mij  geen  voorbeelden  bekend.  Eerst  in  de  19^  eeiiw  begon  men  zijn 
aandacht  aan  dit  vraagstiik  te  wijdeii.  Het  was  alweer  de  zoo  practische 
Engelsche  natie  die  omstreeks  1860  liierin  voorging,  en  toen  de  aan- 
dacht er  eens  op  gevestigd  was,  zat  men  daar  iiiet  stil.  Te  verwon- 
deren  is  het  dan  ook  niet  dat  men  iiii  noo-  in  Enmdand  de  o;ezondste 
begrippen  heeft  in  zake  het  ver]degen  van  drankziichtigen.  Daar  vindt 
men  in  het  algemeen  geen  inrichtingen  met  30  ii  40  patienten,  neen 
het  kenmerk  van  Engelsch  herstellingsoord  is  jiiist  het  zoo  beperkte 
getal  patienten.  In  de  nieeste  inrichtingen  zoii  men  er  niet  eens  15 
willen  opnemen  en  dan  nog  voor  geen  korteren  terni ijn  dan  een  jaar. 
Men  vindt  er  voor  niannen,  voor  vroiiwen  en  voor  niannen  en  vroiiwen. 

Karakteristiek  voor  een  Engelsch  herstellingsoord  is  verder  de  groote 
Waarde  die  men  er  hecht  aan  lichaamsbeweging  in  de  open  liicht. 
Belialve  dat  men  vrouwelijke  patienten  veel  laat  wandelen  is  tninieren 
er  meestal  verplichtend.  In  een  inrichting  voor  vromveliike  patienten 
die  ik  daaroin  het  hoogst  van  alie  scliat,  the  Indiistrial  Farm  Oolony 
te  Diixhurst  van  Lady  nnxuv  somlrskt  combineert  men  het  verplegen 
Van  drankzuchtigen  met  het  verzorgen  van  ziekelijke  kinderen  nit 
Londen. 

Ili  het  algemeen  reeds  acht  ik  de  zorg  voor  eenig  levend  wezen  het 
fnndament  voor  iedere  inrichting  waar  drankziichtige  vroiiwen  ziillen 
Verpleegd  worden,  hoeveel  temeer  zal  dit  het  geval  zijn  ais  zp  zich 
knnnen  wijden  aan  iets  wat  hnn  reeds  van  nature  is  ingeschapen, 
liamelijk  het  verzorgen  van  kinderen  en  dan  nog  wel  zwakke,  hulp- 


behoevende  kindercii.  Hoevele  gehuwdc  vrouwen  zullen  hierbij  nict 
aan  cigeii  kroost  deiiken  en  zoodoeiide  ais  van  zelf'  minder  onverschillig 
maar  integendeel  zachter  en  ontvankelijker  voor  audere  indrukken 
worden  ! 

De  Dnitsche  inriclitingen  kan  ik  zoo  hoog  niet  Avaardeeren,  het 
cliarlatanachtige  en  het  Avinstbejag  treedt  er  teveel  op  den  voorgrond. 

Mag  men  de  jaarverslagen  gelooven  dan  zon  de  inrichting  van 
Prof.  FORET,  te  Ellikow  in  Zwitserland,  tegenwoordig  uitslnitend  voor 
mannen  liet  nensje  van  de  zalm  zi]n.  Het  wil  niij  echter  voorkomen 
dat  die  verslagen  ivel  wat  al  te  mooi  zijn. 

In  Frankrijk  verpleegt  men  de  drankzuclitigen  in  zeer  groote  inrich- 
tingen,  b.v.  Sainte  Anne,  het  succes  zal  daar  waarscliiinlijk  problenia- 
tiscli  zijn. 

Dat  Zweden,  Noorwegen,  Deneniarken,  Rusland  en  de  Vereenigde 
8taten  allen  inriclitingen  bezitten  voor  het  verplegen  van  drankzucli- 
tigen  mag  zeker  wel  ais  een  bewijs  gelden  voor  hun  reclit  van  bestaan. 

In  Olis  land  dateert  het  verplegen  van  drankzuclitigen  van  1890. 
Domine  koch,  docter  middet/burg  en  professor  van  der  tjth  waren  de 
mannen  die  met  den  energieken  herman  hoijer  de  »Vereeniging  tot 
bevordering  van  het  herstel  van  drankzuclitigen”  schiepen.  Het  land- 
D-oed  Hooo’-Hullen  iverd  o-ekocht  en  in  het  beffin  van  1891  konden 
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de  eerste  patienten  worden  opgenomen.  Hoog-Hullen  is  een  philan- 
thropische  inrichting  en  zou  op  den  duur  niet  kunnen  blijven  bestaan, 
wanneer  niet  de  Vereeniging  door  contributien,  giften  of  legaten 
gesteund  werd.  De  verpleegkosten  bedragen  er  dan  ook  slechts  /’700, 
/400  en  /200  per  jaar  voor  H,  2^  en  3^  klasse.  Hoog-HuRen  is 
niin  of  meer  gecopieerd  naar  de  inrichting  van  Prof.  forel. 

Het  behandelingssysteem  dat  hier  wordt  toegepast  is  plotselinge 
geheelonthouding,  en  voor  de  zooveelste  niaal  zij  het  nog  eens  ver- 
meld  dat  dit  in  de  laatste  drie  jaren  althans  nooit  tot  eenige  eriistige 
reactie  aanleidino*  o*af.  Nooit  ontstonden  er  deliriumaaiivallen  of  na- 
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deelen  voor  de  gezondheid  door.  Meni^een  mag  het  iiaief  vinden 
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wanneer  dit  zoo  speciaal  vermeld  wordt,  maar  zoolang  er  nog  collegae 
zijn  die  in  plotselinge  geheelonthouding  iets  bedenkelijks  zien,  zoolang 
zal  het  nog  steeds  expresselijk  vermeld  moeten  worden.  Wel  verre  van 
hunne  gezondheid  te  benadeeleii  oefent  die  plotselinge  geheelonthou- 
ding bpna  terstond  een  weldadigen  invloed  op  het  lichaam  van  patienten 
uit.  Sommigen  eten  en  slapeii  reeds  den  dag  na  hunne  opname  zoo 
goed  ais  zij  in  geen  jaren  gedaan  hebben,  en  nooit  kwani  het  nijj 
voor  dat  dit  op  den  derden  dag  niet  het  geval  was.  Een  gevolg  hier- 
van  is  dan  ook  dat  patienten  de  eerste  niaand  gemiddeld  2.2  Kg. 
zwaarder  worden.  Verder  maakt  het  een  deel  van  de  behandeling  uit 
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dat  patient  zich  uioet  leereii  ^'eAvemien  aan  orde  en  beziglieid.  Voor 
beziglieid  Avordt  liefst  eon  of  ander  werkje  o])0’ezocl]t  in  tuin  of  bosch, 
zoodat  liij  meestal  den  gclieelen  dag  in  de  buitenluclit  verkeert.  Onder 
dit  regime  gepaard  met  uitstekende  voeding  is  het  verbazend  lioe  snel 
de  gezondheidstoestand  verbetert.  Allerlei  kwalen  op  het  gebied  van 
het  sj^ijsverteringskanaal  verdwijnen  zonder  eenige  medicatie  ais  sneeuw 


voor  de  zon.  Verlammingen  vroeo;er  met  zora*  maar  tevers;eefs  behau- 
deld  genezen  hier  ais  vanzelf  en  zoo  zou  ik  kunnen  voortgaan,  Daar 
een  drankzuchtige  meestal  niet  door  een  samenloop  van  omstandig- 
heden  van  lieverlede  is  gaan  drinken,  maar  bijna  altijd  iemand  is,  die 
reeds  minderwaardig  geboren  werd,  zal  men  hieruit  wel  kunnen  aflei- 
den  dat  een  verpleegtijd  van  een  jaar  doorgaans  te  kort  is.  De  bepa- 
liug  dat  op  Hoog-Hullen  patienten  voor  een  korter  termijn,  ja  zelfs 
voor  een  tyd  van  drie  maanden  kunnen  worden  opgenomen  zal  dan 
ook  de  inrichting  ten  slotte  noodeloos  in  discrediet  brengen.  Drank- 
zuchtigen  boven  de  45  jaar  in  een  herstellingsoord  op  te  nemen  acht 
ik  doelloos  voor  hemzelven  en  nadeelig  voor  de  audere  patienten.  Der- 
gelijke  personen  behooren  met  de  ongeneeselyke  drankzuchtigen  in 
een  krankzinnigengesticht  te  worden  geplaatst,  tenware  dan  dat  men 
voor  hen  speciale  inrichtingen  had,  iets  wat  zeer  te  wenschen  zou  zijn. 
Het  zou  volstrekt  niet  hardvochtig  zijn  wanneer  de  ongeneeselijken  in 
een  speciale  inrichting  geinterneerd  werden  want  ais  zij  niet  in  de 
gevangenis  of  Yeenhuizen  belanden,  komen  zij  toch  later  wiskunstig 
zeker  in  een  krankzinnigengesticht,  — maar  wie  zal  zeggen  hoeveel 
namelooze  en  onherstelbare  ellende  zij  dan  reeds  aan  zichzelven  en 
anderen  berokkend  hebben  ? 


Met  verlof  van  den  schry ver  der  boven staande  regelen,  die  zelf  daartoe 
verhinderd  werd,  kan  de  redactie  van  den  Catalogus  hieraan  nog  toe- 
voegen,  dat  volgens  de  officieele  opgaven  nog  bestaat  te  Veendam 
een  Tehuis  voor  Drankzuchtigen,  onder  de  directie  van  Ds.  vax  pete- 
GEM,  voorganger  der  Vrije  Evangelische  gemeente,  ingericht  zoowel 
gegoede  ais  voor  mingegoede  patienten.  Te  Prinsenhage,  in  de 
Villa  Wilhelmina,  vindt  men  een  Christelijk  asyl  voor  drankzuchtigen 
onder  directie  van  den  Heer  l.  j.  h.  kloot,  terwijl  ten  slotte  het 
Sanatorium  »Voorst”  bij  Yoorst  onder  directie  van  Mej.  e.  de  vries 
(behandelend  geneesheer  in  den  regel  Dr.  a.  j.  van  ehtjn)  eveneens 
een  Herstellingsoord  voor  Drankzuchtigen  is.  Ook  deze  beide  laatste 
inrichtingen  nemen  patienten  in  verschillende  klassen  op. 


STERFTE-STATISTIEK. 


DOOR 

Dr.  J.  Z E E M A N. 


Voor  cleze  al  van  de  vorige  eeuw  dateerende  bron  van  Geneeskun- 
dige  keunis  vangt  ook  een  nieuw  leven  aan  met  liet  jaar  1848  en 
met  de  opkomst  onzer  Maatscliappy  tot  bevordering  der  Geneeskunde. 
In  den  voor  zamenwerking  naar  alie  kanten  geopenden  geest  dier 
Maatscbappii  viel  wel  een  grootscli  plan  ais  in  een  vruclitbaren  grond 
en  kwam  tot  goed  geliikte  uitvoering:  de  Ste7]fte-atlas  door  onze  Maat- 
scliappy  ondernomen  ondervond  by  de  bewerking  steiin  van  autoriteiten 
en  personen,  die  in  dank  herdaclit  moge  worden,  b.v.  voor  de  provincie 
Noord-Holland  Mr.  jacobi  griffier  der  Staten. 

Maar  ook  die  steim  pleit  voor  den  goeden  opzet  van  liet  werk,  dien 
wi]  danken  aan  Dr.  j.  c.  de  man  te  Middelburg.  Deze  was  voor  dit 
werk  de  aangewezen  arcliitect,  want  zijiie  stiidie  (Tydsclirift  Boerliave 
1848)  van  de  maandelykscbe  sterfte,  waarin  byzondere  aandacht  ge- 
sclionken  is  aan  de  kindersterfte  in  Zeeland,  was  een -voorbeeld  zoowel 
van  wetenschappelyk  onderzoek  ais  van  diep  treffende  waarlieden,  die 
er  aano-aande  kindervoeding  en  den  aan  natiiiirwetten  g;ebonden  sfans; 
van  ziekte  en  sterfte  door  aan  ’t  licht  gebracht  werden. 

Den  ontwerpers  van  den  Sterfte- Atlas  stond  de  zamenliang  van 
’s  menschen  leven  en  sterven  met  den  bodem,  zooals  stabtng  diens  ‘ 
gesteldlieid  en  beboiiwing  teekende,  met  welvaart,  met  eigen  vriicht- 
baarlieid,  met  leeftyd-verscliillen,  vast  genoeg,  oni  dien  in  kaarten 
en  cijferreeksen  af  te  beelden  voor  elke  gemeente  van  elke  provincie, 
niaar  deze  ook  iiog  in  natuurlijke  groepen  byeengeplaatst  en  ver- 
eenigd,  en  voor  de  steden  evenals  voor  de  plaatsen  met  garnizoens  en  ge- 
vaiigenissen  van  de  overige  gesclieidcn.  Deze  eerste  Sterfte- Atlas  omvat 
een  tydvak  van  20  jaren,  van  1840 — 1860;  voor  1840  was  de  scliei- 
diiig;  der  Noord-  en  Znid-Nederlandsclie  t/ewesten  voor  soed  o-ereo^eld ; 
het  tienjarig  tydvak  van  1840—  1850  was  nierkwaardig  door  de 
aard-appelziekte,  de  tussclienpoozende  koorts,  de  cholera  en  ])olitieke 
beweging,  die  in  mindere  mate,  doch  sterk  genoeg  het  decennium  van 
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’50 — ’60  kensclietsen.  De  volkstellingen  lagen  ais  de  eindpunten  dier 
tijdvakken  voor  de  hand  en  niaken  de  berekening  der  sterfte-  en 
geboortecyfers  en  van  de  gemiddelden  over  de  20  jaren  mogelyk. 

Wanneer  inen  deze  gemiddelden  voor  de  ondersclieiden  groepen  of 
landschapjes  op  de  Verzamelkaart  aanschouwt,  springen  de  geharceerde 
verschillen  duidelijk  in  het  oog  en  blijkt  tevens  de  onzes  inziens 
groote  beteekenis  dier  natnurlijke  groepering.  Terwijl  zij  niet  in 
strijd  is  met  de  politieke  indeeling  in  provincien,  maakt  zij  de  alreeds 
op  gelijksoortigen  bodem  gelegen  en  op  gelyke  middelen  van  bestaan 
aangewezen  volksgroepen,  door  de  vereeniging  van  vaak  zeer,  ja  te 
kleine  gemeenten,  tot  onderling  vergelijkbare  grootheden.  Hoewel 
zeker  niet  onberispelijk,  lieeft  deze  groepering  — die  bet  nit  den  aard 
der  zaak  weinig  homogene,  hoofdzakelijk  in  tegenstelling  met  de 
grootere  dichter  opeengehoopte  steden-bevolking,  ais  ’tplatteland 
betitelde  deel  der  natie  eenigzins  nader  leert  ondersclieiden,  — ook  in- 
gang  mogen  vinden  in  de  »Algemeene  Statistiek  van  Nederland” 
(1871),  en  in  de  Verslagen  van  het  geneeskiindig  staatstoezicht. 

is  ook  behouden  in  den  tweeclen  op  geheel  gelijken  voet  aange- 
legden  Stey^f te- Atlas.  Van  dezen  zijn  de  kaarten  op  dezelfde  schaal 
met  herhaling  derzelfde  geologische  en  statistische  teekens  voor  de 
sterfte.  De  min  of  meer  sceseffmenteerde  en  met  roode  en  zwarte 
segmenten  aangevulde  cirkeltjes,  geven  18  variaties  der  sterfte  aan, 
van  de  16  en  daar  beneden  tot  vijftig  en  meer  op  1000  Inwoners. 
De  voorbeelden  van  die  laatste  ongewoon  hooge  sterfte  op  den  Dteu  Sterfte- 
Atlas,  te  Arnemuiden  ais  de  piraten  van  Walcheren,  ente  Wolfaarts- 
dijk,  ais  ’t  voor  den  verloskundigen  vriichtbaarste  eiland  van  Zeeland 
bekend,  behooren  tot  het  verleden;  de  naast  de  sterftecirkels  geplaatste 
cyfers  der  levenloos  aangegevenen,  die  onder  de  gestorvenen  zoowel 
ais  onder  de  geboorten  zijn  begrepen,  en  de  cijfers  der  geboorten  op 
1000  bewoners  Dfeven  ^rootendeels  de  verklarino;  van  die  schrikbarende 
cyfers.  Voor  Arnemuiden  52  geboorten  op  de  1000  met  39  levenloos 
aangegeven  onder  de  1000  geboorten;  voor  Wolfaartsdyk  58  geboorten 
met  54  p.  mille  levenloos  aangegeven  of  binnen  drie  dagen  alweer 
gestorven. 

In  onzen  tweeden  Sterfte- Atlas  kunnen  wij  de  teekens  voor  eene 
sterfte  Van  50  of  meer  per  1000  Inwoners  wel  voor  Zeeland  missen, 
maar  niet  voor  Ziiid-Holland;  Oiidenhoorn  en  OiideAvater  zijn  met  de 
zwartste  kool  geteekend.  Doch  ook  hier  zijn  de  naast  de  sterfte- 
cirkels geplaatste  cijfers  van  de  levenloos  aangegevenen  en  van  die  der 
gel)oorten  zeer  hoog:  beide  50  p.  mille. 

Een  tretfend  overzicht  over  ons  geheele  land  geven  de  beide 
verzamelkaarten,  de  eene  van  1840 — 1860,  de  andere  van  1860 — 1874, 


die  de  in  sterfte  verscliillende  groepeii  door  liarceringen  doeii  oiider- 
sclieiden. 

Voor  het  t.weede  tjidperk  kon  de  zAvartste  liarcerino-,  die  de  sterfte 
boven  de  39,  40  a 42  per  1000  aangeeft,  gelukkig  gemist  worden ; 
ook  voor  de  sterftecirkels  der  stcden  behoefden  de  zwartere,  die  de 
sterfte  lioven  42  beteekeiieii,  niet  meer  gcbruikt  te  worden.  De  slechtste 
tijden  zijn  voorbij. 

Bii  de  tronwe  navolging  van  den  eersten  Atlas,  met  gelijke  teekens 
en  tinten  op  de  naar  dezelfde  scliaal  geteekende,  kaarten  in  den  tweeden 
Atlas  is  ecliter,  wat  de  text  betreft  eene  gewiclitige  verandering  ge- 
braclit.  De  lioofdzaak  is,  dat  men  in  dezen  naast  de  leeftvjdverdeeling 
van  de  sterfte,  ook  die  der  l^evolking  lieeft  kunnen  opnemen.  Dat  is 
geschied,  zoover  dat  mogelijk  was : namelijk  voor  20  groote  steden 
en  voor  de  provincien  elk  voor  zich  en  gezamenlyk,  is  thans  de  be- 
volking  gesplitst  naar  dezelfde  leeftpdklassen  opgegeven. 

Dewijl  van  geene  andere  bevolkingsgroepen  afzonderlyke  onderdoms- 
staten  waren  opgemaakt,  moest  men  die  helaas  voor  andere  gemeenten 
missen.  Tocli,  wat  toen  verkregen  werd,  namelyk  het  gemiddeld  jaar- 
lijksch  aantal  overledenen  op  1000  levenden  van  dezelfde  leeftyd- 
klassen  en  dit  voor  de  groote  steden  en  voor  de  provincien  met  en 
zonder  de  steden  en  thans  ook  met  onderscheiding  der  beide  geslachten 
opgemaakt,  is  en  blyft  een  hoog  te  waardeeren  voornitgang.  Dr.  a.  van 
DER  i.OEFF  PZN.,  dcstyds  aaii  Binnenlandsche  Zaken,  is  voor  een  groot 
deel  met  bcAverken  van  den  Atlas  belast  geweest.  Daardoor  is  mogelyk 
ge  worden  een  juister  begrip  van  de  waarde  der  wisselende  leeftyds- 
factoren,  die  in  het  gewone  sterftecijfer  zijn  vereenigd ; daardoor  is 
ook  de  wefj;  sebaand  tot  de  internationale  aanslnitino;  volo-ens  de 
methode  van  korosi,  die  de  sterfte-coefficienten  van  elke  leeftydgroep 
overbrengt  op  eene  nit  vaste  leeftijdbestanddeelen  opgebonwde  zooge- 
naamde  ASto?a/a?'<:/-bevolking.  In  het  Anmmh^e  Statistique  Behje  wordt 
ons  het  voorbeeld  gegeven.  Daarin  is  de  leeftijdverdeeling  de  volgende: 
onder  het  jaar,  van  1 — 19  jaren  incL,  van  20 — 39  j.  incL,  van  40 — 
59  j.  incL,  van  60  jaren  en  daarboven. 

Nn  nioge  wel  de  internationale  aanpassing  daaraan  niet  nit  het  oog 
worden  verloren  bij  het  bewerken  en  sommeeren  van  de  uitkomsten 
der  aanstaande  Volkstelling,  doch  zeker  verdient  vastgehonden  te  worden 
de  hoofdzaak;  dat  is  de  aanslniting  van  de  leeftijdgroepeering  der  be- 
volking  aan  die  der  sterfte,  zooals  deze  thans  reeds  een  kwart  eenw 
bij  ons  bestaat;  ditmaal  moge  die  sommeering  ook  voor  elke  gemeente 
apart  gegeven  worden  volgenseene  nietde beide  vorige  volkstellingengelijke 
leeftijdsamenstelling.  Gelijkvormigheid  is  een  eerste  vereischte.  In  de 
jaarverslagen  van  het  Geneesknndig  Staatstoezicht  is  die  vrij  weLbetracht. 
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U itvloeisel  vaii  de  Wet  vaii  1865,  welks  artikel  den  geneesheer 
verplicht  van  zijnen  lijder  de  oorzaak  van  den  dood  op  te  geven,  kon 
liet  jaarverslag  over  het  geheele  land  een  overzicht  der  sterfte  publi- 
ceeren.  Het  eerste  liep  over  1866,  terwijl  het  over  de  twee  laatste 
maanden  van  1865  natimrlijk  heengleed.  De  sterftestatistiek  was  tot 
enkele  Aveinige  gegevens  beperkt;  zij  gaf  voor  iedere  gemeente  de 
bevolking,  hare  sterfte  over  dit  en  het  vorig  jaar,  beider  verschil  en 
dan  de  sterfte  in  het  jaar  1866  aan  elke  der  zes  besmettelijke  ziekten 
ais  variolae  1413,  roodvonk  393,  mazelen  854,  typhus  3786  diphthe- 
ritis  503  en  cholera  19691  blijkens  de  recapitulatie  der  provincies  in 
het  geheele  Rijk. 

Het  tweede  jaarverslag,  dat  1867  betreft,  is  al  iets  uitvoeriger  in 
de  vermelding  der  ziekten,  bij  de  pasgenoemde  zes  komt  die  van  croup, 
kinkhoest,  diarhoea  met  nog  tien  anderen  en  tevens  wordt  ter  Aville 
der  diagnose  begonnen  met  de  onderscheiding  van  den  leeftijd:  namelijk 
voor  levenszwakte  en  uittering  onder  de  14  jaren,  tering  van  14 — 65 
jaren,  marasmus  senilis  boven  65  jaren.  Thans  worden  ook  de  leven- 
loos  aangegevenen  afzonderlijk  van  de  met  hen  berekende  sterftecijfers 
opgegeven.  Op  gelijke  wyze  is  de  sterftestatistiek  over  1868  ingeri cht, 
maar  op  pag.  37  van  dat  jaarverslag  wordt  gezegd,  dat  met  1869  de 
bewerking  der  sterftetabellen,  waarop  35  ziekterubrieken,  voortaan  aan  het 
Departement  van  Binnenlandsche  Zaken  zal  geschieden,  nadat  alvorens 
de  Inspecteurs  de  hen  van  de  Gemeentebesturen  toekomende  op- 
gaven  doorgezien  hebben  en  achter  den  ziektenaam  het  cijfer  hebben 
geplaa-tst  van  de  rubriek,  waarin  zy  op  de  sterftetabel  behoort,  Het 
een  en  ander  zij  dus  ingericht  voor  meer  nauwkeurigheid  in  de  opgaven  en 
gelijkmatigheid  in  de  bewerking.  Zoo  worden  ook  over  1869  (zie 
pag.  115)  de  overledenen  aan  longtering  opgenomen  in  de  kolom  19 
en  niet  in  kolom  16;  in  de  vorige  jaren  was  niet  overal  dezelfde 
thans  voorgeschreven  regel  gevolgd,  zoodat  de  longtering  nu  onder  de 
chronische  ziekten  der  ademhalingsorganen  staat,  alhoeAvel  men  meenen 
zou  dat  juist  de  naam  van  een  meer  algemeene  groep  gekozen  Avas 
oni  de  andere  ervan  gescheiden  te  houden. 

Op  dienzelfden  voet  is  men  voortgegaan  tot  1874.  Het  verslag  over 
dat  jaar  Averpt  een  blik  terug  over  de  acht,  sonis  over  de  zes  voor- 
afgegane  jaren. 

Tegelijk  met  de  nieuAve  Epidemiewet  Avordt  aan  de  sterftestatistiek 
een  belangrijke  uitbreiding  gegeven.;  er  zijn  namelijk  8 kolommen 
nan  toegevoegd,  waarin  het  aantal  sterfgevallen  op  verscliillende  leef- 
tijden  Avordt  aaiigeAvezen.  Minder  dan  1 jaar,  1 — 5 jaren,  5 — 14  j., 
14 — 20,  20 — 50,  50 — 60,  60 — 80,  boven  80  jaren.  Yreenid  genoeg 
is  de  lecftijdgroep  van  50 — 60  later  niet  meer  overgenomen,  maar 
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strelvt  zich  steeds  tot  op  deii  luiidigeii  dag  van  50 — 65  jaren  uit. 
Oplieldering  van  die  afwijking  of  verbetering  is  ons  niet  bekend. 

CTewichtiger  nog  is  het  op  liet  eiiide  van  dit  verslag  over  1875  liet 
voor  de  eerste  niaal  gegeven  overziclit  van  de  sterftc  naar  leeftijd 
en  doodsoorzaak'  teqelijk  in  iedere  der  28  voornaamste  gemeenten. 

In  lietzelfde  jaarverslag  zijn  voor  liet  eerst  de  vroeger  onder  de 
rnbriek  »andere  oorzaken”  zaamgevoegde  ziekten  afzonderlijk  vermeld 
geworden  en  zoo  goed  mogelijk  in  de  34  ons  bekende  rubrieken  in- 
gevnld.  Eigenlijk  zi]!!  liet  er  tlians  reeds  niet  de  12  sterretjes  46. 
Yoorts  wordt  veiliglieidslialve  in  de  lioofden  telkens  de  nitsluiting 
aano;ewezen  van  enkele  tot  verwarrino^  aanleidino-  o-evende  nanieii  van 

^ o o o 

elders  te  plaatsen  ziekten.  Zoo  wordt  byv.  tlians  de  rnbriek  »keel- 
en  longtering,  bloedspuwing'’  ais  no.  18  iiitdriikkelijk  nitgesloten  nit 
de  rnbriek  22  »clironisclie  ziekten  der  ademlialingswerktnigen”.  Tot 
en  met  1874  was  dit  anders. 

Gelnkkig  nn  zijn  de  vijfjaruie  overziehten  door  liet  Departenient 
van  Binnenlandsclie  Zaken  niet  1875  begonnen,  vry  van  die  font.  Deze 
bevatten  de  kostbaarste  bonwstof  voor  de  waardeerino'  van  iedere  o-e- 

o O 

nieente  van  ons  vaderland  ten  opzicbte  van  den  gezondlieidstoestand, 
voor  zooverre  die  niet  de  sterftestatistiek,  tot  dnsverre  de  eenige  al- 
geiiieene  niaat,  is  af  te  nieten.  Dit  pnnt  is  iiidertijd  in  1879  door 
ons  breedvoerig  beliandeld  op  het  Internationale  Congres. 

Het  eerste  vijfjarig  verslag  loopt  over  de  jaren  1875 — 1880;  het 
vierde  onlano’s  verschenen  over  1890 — 1895. 

O 

Aan  elke  gemeente  is  eene  pagina  gewijd,  waar  op  de  sterfte  naar 
dezelfde  leeftijdsklassen  voor  beide  geslachten  in  verticale  rnbrieken 
qnadreert  met  de  horizontale  rnbrieken  der  ziekten  of  doodsoorzaken. 

Deze  rangschikking  voldoet  aan  den  hoogsten  eisch,  zij  konit  bni- 
tendien  tegemoet  aan  de  anders  sonis  tot  twijfel  aanleiding  gevende 
rnbriceering  der  ziekten. 

Een  voorbeeld  zy  genoeg  oni  de  waarlijk  praktische  beteekenis  van 
dit  werk  te  doen  beseffen ; gij  vindt  er  een  antwoord  in  op  de  vraag: 
hoe  staat  het  met  de  phthisissterfte  in  nwe  gemeente  en  hoe  in  die, 
waarheen  gij  nw  patient  ter  genezing  heen  zondt  willen  zenden; 
Avaar  zal  zijn  sanatorinm  zijn?  Dr.  haakma  trestaxo  begon  al  met 
zyn  antwoord. 

Hoe  zeer  de  al  over  twintig  jaren  door  de  zorg  van  Binnenlandsclie 
Zaken  voor  elke  Gemeente  verschafte  bonwstof  door  ons  niet  hoog  genoeg 
gewaardeerd  kan  worden,  zal  de  bewerking  toch  geen  volkomen  be- 
troiiwbare  uitkomst  geven,  zoolang  niet  de  zamenstelling  der  bevol- 
king  voor  iedere  gemeente  naar  dezelfde  leeftijden  ais  de  sterfte,  voor 
mannen  en  vroiiwen,  daarbij  ter  beschikking  staat.  Zoo  mogelijk  zoii- 
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clen  die  iiit  de  Volkstellingen  op  te  maken  gegevens,  zeker  die  van  1900, 
’t  liefst  iiog  van  de  beide  laatste  aan  het  werk  de  kroon  opzetten: 
daarmee  immers  ligtdan  deopbouw  der  bevolking,  die  in  de  eene  gemeente 
verschillen  kan  van  de  andere  en  het  oordeel  over  de  sterfte-verhoudinor 

o 

nioet  wijzigen,  open  voor  ons. 

Dezelfde  wenscli  mag  uitgesproken  Avorden  voor  de  grootere  geraeen- 
ten,  waarvan  wijken  of  bnurten  eene  onderlinge  A^^ergelijking  der  sterfte 
vereisclien.  »Oindat  de  bevolking  wijksgewijs  naar  den  leeftijd  niet 
»bekend  is,  kon  de  juistere  verhonding  der  gestorvenen  tot  de  leA^enden 
»van  gelijken  leeftijd  niet  berekend  worden,”  dit  staat  te  lezen  pag. 
82  in  het  achter  de  maandcijfers  van  1896  N^.  8 door  de  Centrale 
Commissie  voor  Statistlek  op  voorstel  van  haar  niedelid  Mr.  x.  G.  pieiisox 
ingesteld  onderzoek  naar  het  verband  tusschen  ivelstand.,  nataliteit  en 
kindersterfte  in  Amsterdam.  Waarom?  Te  meer  geAvenscht  wanneer, 
zooals  voor  Amsterdam,  de  sterfte  der  bnurten  sinds  een  halve  eenw 
zoo  goed  ais  het  mogelijk  was,  werd  bestudeerd  en  ahvaar  sinds  ruim 
vier  jaren  door  het  Statistisch  bureau  der  gemeente  een  wekelyksch 
overzicht  der  sterfte  wordt  uitgegeven,  dat  op  gelijken  voet  ais  de 
pas  vermelde  Staats-statistiek,  de  sterfgevallen  naar  de  ziekten  in 
horizontale  regels,  door  de  verticale  leeftijd-rubrieken  splitst.  (Mr.  ph. 
FALKEXBURG,  clief  vaii  het  Gemeentelijh  Statistisch  Bureau,  stelde  wel- 
willend  bijliggende  bladen  ter  beschikking  van  de  leden,  bezoekers  der 
Tentoonstelling). 

Door  die  wekelijksche  statistiek  Avordt  op  soortgelijke  wyze,  ais  door 
de  meteorologische  dag-berichten,  bij  voortduring  een  AA^aakzaam  oog 
gehouden  op  de  uitbreiding  van  de  immer  aanwezige  en  telkens  aan- 
gevoerde  sporen  van  de  ziekten,  die  min  of  meer  epidemisch  de  volks- 
gezondheid  bedreigen.  Met  dezelfde  bedoeling,  ais  »moniteurs,'’  werken 
de  in  ons  Weekblad  sinds  een  reeks  van  jaren  opgenomen  korte 
staatjes  der  Besmettelijke  ziekten,  die  met  onverpoosden  ijver  door  de 
H.H.  EGELixG,  scHELTEMA  BEDUix,  FUCUS,  RUYSCH,  oiidei’  de  oogeii  van 
ons  geneeskundig  publiek  worden  gebracht  en  daaruit  in  sommige 
dagbladen  overgenomen  ook  voor  het  grooter  publiek  aanschouAvelijk 
worden.  Hoe  meer  actueel,  des  te  beter. 

Tot  dusverre  is  alleen  door  buitengewone  inspanning  van  de  Yer- 
eenigins:  tot  verbeterino’  van  den  gezondheidstoestand  van  ’sClraven- 
hage  voor  de  Hofstad  het  ideaal  zoo  goed  ais  bereikt.  Dank  zij  de 
onovertroffen  ijver  en  zaakkennis  van  onzen  Collega  bixxexdijk  en  van 
zij  ne  medearbeiders  is  de  verbeterde  voortzetting  van  het  vorig  tienjarig 
werk  tot  een  model  geworden  van  hygienisch-statistische  topographie. 

Op  dit  tot  eene  stad  bepaalde  terrein  ontbreekt  het  niet  aan  meer  of  min 
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verdieustelijke  proeveii;  voor  Leemrarden  heeft  meii  er  zelfs  twee,  die  van 
As:^[AX  1870,  van  xooPKHBEim  1888. 

Met  welk  eene  nauwgezetheid  hier  in  Arnhem,  op  pleinen  en 
straten,  in  alie  hoeken  en  gaten  met  de  hnlp  van  den  Heer  pietebse 
door  Dr.  c.  n.  l.  hanegkaaff  met  de  bevolking  de  sterfte  over  een 
tiental  jaren  1806 — 1876  werd  nagespenrd,  belioeft  te  dezer  plaatse 
nanweli]ks  herinnerd  te  worden. 

Bijdragen  tot  de  statistiek  der  sterfte  werden  vroeger  door  e.  s. 
STPxATiNcm  gegeven  voor  Groningen,  door  k.  bpoes  van  dort  voor  Goes, 
door  G.  DE  LANG  vooi*  Hellevoetsluis,  door  e.  c.  buchnek  voor  Amster- 
dam,  door  f.  c.  ko]\[ee  in  zijne  statistiek  der  bevolking  van  Lemsterland. 
Van  meer  of  minder  beteekenis  is  ze  te  berde  gebracht  in  de  versla- 
gen  der  GezondheidsCommissien  van  Dordt^  's-Gravenhage,  Groningen, 
Leeuwarden,  Rotterdani  en  Utreeht.  Van  wiideren  omvang  en  strekking 
en  van  meer  algemeen  belang  is  liet  werk,  dat  door  Dr.  onnen  uit  de 
bomvstoffen,  die  de  nit  ons  Tijdschrift  bekende  sterfte-statistiek  der 
twaalf  groote  gemeenten  aanbiedt,  met  talentvollen  yver  is  zamenge- 
steld  en  in  een  der  Geneeshuidige  hladen  publiek  gemaakt. 

Hoewel  niet  uitslnitend  tocli  hoofdzakelijk  op  de  sterfte-statistiek 
gebaseerd  is  de  reeds  elders  door  ons  geprezen  wetenschappelijk  bewerkte 
dissertatie  van  Dr.  van  dee  :^[EULEN,  getiteld ; het  sterftecyfer  van 
Amsterdam  van  1850 — 1890. 

Uit  het  begin  der  halve  eeuw,  waarop  wp  met  erkenning  van  den 
arbeid  van  velen,  personen  en  bestnren  terngzien,  dateeren  de YllJaar- 
verslagen  van  Dr.  teixeiea  de  maitos,  waarin  de  stndie  der  sterfte 
hand  aan  hand  met  die  der  heerschende  ziekten  hoofdzakelijk  onder 
de  oreneesknndiff  bedeelde  bevolkino’  in  eieren  wonino*  en  in  de 
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Gasthnizen  verpleegd,  is  voortgezet  en  tot  merkwaardige  conclnsien 
betretfeude  ongelijke  verspreiding  in  de  verschillende  buurten  der  stad 
heeft  geleid  en  onder  anderen  de  invloed  der  nationaliteit  op  de  kinder- 
sterfte  voor  den  dag  komt.  Den  rijkdom  der  feiten  in  die  Verslagen  neer-  . 
gelegd  heeft  Dr.  egeltng  zich  ten  nntte  gemaakt,  om  met  zijn  welver- 
sneden  pen  daaruit  een  gemakkelijk  leesbaar  overzicht  zaam  te  stellen 
en  met  een  fraai  getinten  plattegrond  der  stad  in  ons  Geneeskundig 
Tijdschrift  en  daar  buiten  in  ruimeren  kring  bekend  te  maken. 

Soortgelijk  wel  op  mindere  grootte  maar  zeer  oorspronkelijk  aangelegd 
werk  is  voor  Rotterdani  door  Dr.  ballot  g-eleverd  en  met  een  geklenrde 

plattegrond  geillustreerd  in  ’t  Tydschrift  van  1873  2*^^^  Afd.  waarvan 

slotsom  is  dat  de  grootste  invloed  op  de  sterfte  wordt  nitgeoefend  door 
de  dichtheid  en  door  de  meerdere  of  mindere  welvaart  der  bevolking. 
Dezelfde  onderzoeker  had  vooraf  in  1859  in  ons  Tijdschrift  gegeven  de 
sterfteverhonding  gednrende  30  jaren  te  Rotterdani. 


188 


Niet  vergeten  niag  worden,  dat  de  door  Dr.  egelint4  gesmaldeelde 
verdienste  der  Israelitische  nioeders,  die  meer  dan  hare  stadoreiiooten 
den  eersten  pliclit  jegeiis  haar  kinderen  zelve  vervulleii,  tegenover  zijiie 
hedenkiiig  dat  zij  later  tocli  de  kindersterfte  lielpen  vergrooteii,  door 
Dr.  TEixEiRA  met  recht  werd  geliandhaafd. 

Het  lioofdstuk  der  kindersterfte  was  met  groot  siicces,  dank  ryke 
bouwstof  en  zorgvuldige  bewerking,  onder  den  opwekkenden  invloed 
van  jeugdige  belangstelling  in  den  Amsterdamsch  kring  van  het  jaar 
1850  door  Dr.  israels  met  tabellen  over  dertig  jaren  her,  en  later 
over  de  jaren  1850 — 1859,  bewerkt  en  toegelicht  met  gelukkige  grepen 
uit  zijn  rijke  litteratnnr-kennis.  (laarne  zal  men  by  dien  eersteling 
op  dat  studie-veld  nog  eens  verwijlen,  al  is  later  te  recdit  het  terrein 
van  drie  jaren  voor  de  kindersterfte  tot  het  eerste  levensjaar  gereduceerd. 

De  kindersterfte,  door  israels  met  zooveel  bijval  ingeleid,  is  zon- 
der  ophouden  telkens  weer  door  ons  geneesknndigen  ais  een  sc-herp 
wapen  tegeu  in  ’t  oogloopende  hygienische  vergrypen  ter  hand  geno- 
men.  Maar  zij  heeft  daarnaast  van  audere  zijde,  men  duide  het  niet 
eiivel,  een  grootere  beteekenis  gekregen  ais  onderwerp  van  zuiver 
statistisch  en  demographisch  belang,  wijl  het  bleek  dat  zij  in  zoo 
hooge  mate  het  algemeene  sterftecijfer  influenceert,  ja  zelfs  regeert. 
Daarom  verdiende  zij  ten  volle  de  nauAvkeurige  studie  die  onze  helaas 
te  vroeg  verlamde  geniale  Mr.  beaujox  daaraan  heeft  geAvijd.  Uit  het 
overzicht  van  den  »loop  der  hevolkinrr  in  188(3  blijkt  hoe  nauwgezette 
waarneming  en  methodische  verzameling  en  bewerking  tot  een  jiiist 
begrip  der  cijfers  vereischt  Avordt.  Zoo  bijv.  dat  van  de  onder  het 
jaar  gestorvenen  in  1886  er  in  datzelfde  jaar  geboren  Avaren  en 
Vi  in  het  vorige  jaar,  zoodat  alreeds  de  sterfteverhouding  uit  de 
geborenen  eu  gestorvenen  uit  hetzelfde  jaar  niet  zuiver  is.  Dat  zoo- 
als  Dr.  DE  MAX  reeds  vond,  de  maandelijksche  sterfte  zeer  uiteenloopt 
Avordt  hier  bevestigd : in  Augustus  of  September  valt  het  maximum 
een  Vh  li^t  geheele  jaarbedrag  der  in  het  eerste  leA^ensjaar  gestor- 
A'enen;  maar  voor  kinderen  van  1 — 2 jaar  is  dat  niet  meer  zoo,  voor 
hen  is  Maart  het  meest  gevaarlijk. 

Volgens  het  deskundig  adAues  van  Mr.  beaujox  zyn  door  het  depar- 
tement  van  Binneulandsche  Zaken  A'Oor  elke  gemeente  afzonderlijk 
de  cijters  der  geborenen  ais  grondslag  voor  de  berekening  der  sterfte 
van  de  kinderen  in  het  eerste  levensjaar  met  deze  over  tAvee  quinquennia 
van  1875 — 1880  en  1881,  van  1880 — 1885  en  1886,  gegeven  ais 


verslag  ontbreekt  nog  bij  de  geAvone  sterfte-statistiek  het  cijter  der 
geborenen,  ondanks  dat  herhaaldelijk  op  dat  gemis  door  ons  geAvezen  aauis. 
De  Olide  tekortkoming  is  nu  voor  tien  jaren  in  eens  aangevuld  en  voor 
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goed  verdwenen.  De  fraaie  graphische  kaarten  breiigen  de  uitkom- 
sten  treffend  onder  liet  ooo-. 

Hoeveel  er  van  lioiiderd  leveiid  aan^‘e^eveiieii  in  188i) — 1885  stier- 
ven  beneden  het  jaar,  wordt  in  vier  tinten  aangegeven  ; de  lichtste 
kleur  is  beneden  10  pCt.,  daarop  volgen  10  pC-t. — 20  pCt,  20  pCt. — 
30  pCt.  en  30  pCt.  en  wat  daarboven  gaat.  De  verbondingsciifers 
(tot  in  twee  decimalen  dus  eigenlijk  op  10.000  uitgerekend)  zijn  biii- 
tendien  naast  de  namen  der  gemeenten  geplaatst.  Sonis  gaat  dit  ci]fer 
ver  boven  de  30  en  nadert  tot  40  pCt.  b.v.  voor  Breuhelen  is  het  39, 
en  voor  Evmdo  is  het  slechts  3,64  ; dat  verschil  is  wel  gek  groot! 

A,ls  nien  deze  graphische  kaarten  van  de  kindersterfte  oiider  het 
jaar  overziet  en  vergelijkt  met  die  der  algemeene  sterfte,  zal  het 
verband  van  beide  verschijnselen  wel  niemand  ontsnappen.  Het  schijnt 
dat  dit  alleen  heeft  ffeleid  tot  de  iiit^ave  van  de  drie  even  fraai  iiit- 
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gevoerde  graphische  kaarten  van  de  sterfte  op  1000  inwoners  in  elke 
gemeeute  van  ons  land  over  elk  der  vijfjarige  tijdvakken  van  1875 — 
1879,  1880—1884,  1885—1889. 


Hoe  verleidelijk  deze  fraaie  illiistraties  mogeii  zijn,  zoiiden  zij  ons 
weinig  bevredigen  ais’  er  niet  degelijker  grondslagen  in  de  boven  al 
besproken  en  geprezen  vijfjarige  overzichten  onzer  geheele  genees- 
kiindige  sterftestatistiek  naast  lagen.  Hierin  is  alles  conipleet.  Voor 
de  kaarten  niist  meii  ongaarne  een  korte  vermelding  van  de  wijze  waarop 
de  sterfte verhoiidingen  en  met  welke  bevolking  die  verkregen  zyn. 

Of  de  commissie,  die  namens  onze  Maatschappij  een  sterfteatlas 
over  de  jaren  1870 — 1890  van  Z.  Exc.  den  Minister  van  Binnenland- 
sche  Zaken  zoii  verlangd  hebben  nu  het  begrip  van  atlas  zoo  opper- 
vlakkig  heeft  opgevat  of  dat  de  verslaggever  van  het  Geneeskiindig 


Staatsbestiiiir  zich  ietwat  heeft  vergist  op  pag.  59,  kiinnen  wij  passeeren. 

Eveneens  stippen  wij  slechts  even  aan,  dat  het  onderzoek  der  kinder- 
sterfte door  het  geneeskiindig  Staatsbestiiiir  bij  herhaling  is  besproken  ; 
maar  dat  een  voorloopig  rapport  wel  aan  den  Minister  ingediend,  doch 
niet  gepiibliceerd  is,  waarin  nien  te  eerder  heeft  beriist,  onidat  omtrent 
de  oorzaken  er  van,  kindervoeding  en  begrafenisfondsen  nog  geeii  afdoende 
zekerheid  is  verkregen,  vooral  nadat  dit  Jaatste  pnnt  door  de  Etujuete 
Cornmmle  uit  de  Tweede  Kaiiier  dnchtig  is  nagegaan.  Jndividneelc 
opinies  slniteii  vaak  niet  met  statistische  onderzoekingen  en  niet  elkc 
onderstelling  wordt  liewaarlicid  bij  een  ziiivcr  wetensclia]i])elijk  onder- 
zoek. Daarin  iiioge  ook  ten  deele  de  verklaring  liggen  van  den  schijn, 
dat  behalve  inde  » uibfemeene  Statistiel:  vanNederland,"  nanwelijks  aandaclit 
is  geschonken  aan  het  Rapport  der  Commmie  hela^t  met  het  ojider- 


zoek  naar  den  toentand  der  kinelerert 
» Algemeene  Statistiek”  het  licht  zag 


in  fahrieken  arheldende.  Dat  die 
in  hctzelfde  jaar,  waarin  de  vierde 
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afleveriiig  vaii  ons  llapport,  belielzende  de  resultaten  vaii  het  verge- 
lijkend  oiiderzoek  der  Sterftestatistiek  verscheen,  verklaart  genoegzaam 
dat  dit  laatste  er  niet  in  is  vermeld.  Slechts  eene  conclusie  moo;e  hier 
geciteerd : dat  de  kindersterfte,  al  klimt  ze  niet  de  geboorten,  niet  het 
grootst  is  waar  deze  het  talrijkst  zijn,  niaar  haar  toppnnt  bereikt  waar 
de  physieke  ontwikkeling  der  kinderen  het  meest  blijkt  gestoord,  meer 
dan  elders  vertraagd  is. 

De  Verslagen  van  het  Geneeskundig  8taatstoezicht  hebben  ais  vast 
bestanddeel  de  statistiek  der  sterfte  in  elke  gemeente  aan  de  ver- 
schillende  ziekten  en  op  bepaalde  leeftijden,  terwijl  verder,  het  eerst 
ais  aanhangsel  achter  het  Jaarverslag  over  1868,  voor  elke  der  ge- 
meente met  20000  of  meer  inwoners  een  geheele  pagina  deze  data  in 
horizontale  en  verticale  rnbrieken  vereenig;d  geeft ; overeenkomstio' 
met  het  kader  der  quinquennale  sterftestatistiek  kon  men  dus  de 
boven  bedoelde  gemeenten  ook  nog  jaar  voor  jaar  vergelqken.  In  de 
verslagen  van  het  Staatstoezicht,  waarvan  het  jongste  (Juni  1899)  loopt 
over  1896,  vindt  men  vier  pas  nog  verbeterde  graphische  voorstellingen 
Avaarvan  een  voor  de  sterfte  aan  de  besmettelyke  ziekten:  Roodvonk, 
Mazelen,  Diphtheritis,  Typhus,  Febris  Typhoidea,  Dysenteria  en  Pok- 
ken  en  verder  eene  tweede  graphische  voorstelling  van  de  geheele 
sterfte,  berekend  in  verhouding  tot  de  bevolking;  beide  graphische 
voorstellingen  afzonderlijk  lo.  voor  het  Rijk  en  de  provincien,  2o. 
voor  de  steden:  Amsterdam,  Rotterdam,  ’s  Gravenhage  en  Utrecht. 

De  in  die  Verslagen  telkens  weer  opgevatte  studie  onzer  Epidemi- 
sche  ziekten  gaat  uit  den  aard  der  zaak  zamen  met  een  voorto-ezette 
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l)eschouwing  der  sterfte,  die  er  uit  voortvloeit  en  van  deze  den  eersten 
oTondslaof  vormt.  Hoe  oTooter  de  lethaliteit  der  ziekte,  des  te  dank- 
baarder  is  de  bewerking  der  sterftestatistiek,  vooreerst  voor  den  des- 
kundigen  wetenschappelijken  onderzoeker  en  ten  tweede  ook  ter  wille 
van  de  belangstelling,  die  publiek  en  autoriteiten  wordt  ingeboezemd 
en  afo-edwongen  voor  de  resultaten. 
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Bij  na  overbodig  is  het  van  de  cholera  te  spreken:  wij  noemen  alleen 
uit  hare  rijke  litteratuur  de  geschiedenis  van  alie  hare  verschijningen 
in  ons  land  die  door  ons  Geneeskundig  Staatsbestuur  bezorgd  en  over 
alie  hare  epidemien  uitgestrekt  werd.  Zwijgen  kan  men  niet  ais  men 
denkt  aan  de  pokken  met  haar  naslee})  en  te  vaak  onverzwakt  gelaten 
sterfte ; dit  laatste  vooral  geeft  groot  gewicht  aan  de  uitkomsten  van 
de  studie  der  groote  epidemie,  die  Dr.  post  te  Utrecht  begon  en  zoo 
uitnemend  later  met  cars^pen  voortzette  over  geheel  ons  land.  Zelfs 
na  25  jaren  vergete  men  niet  dat  de  Aprilmaand  van  1870  2400 
dooden  aan  pokken  telde,  het  toppunt  van  de  sterfte  wier  graphische 
voorstelling  op  verkleinde  scliaal  eene  goede  plaats  vindt  in  jaeoers 
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liollandsche  bewerking  van  ]viarey’s  meesterwerk  de  <jraphische  methode. 
Geslaagd  is  zeker  de  conclusie  ais  zelfs  Prof.  a.  kuyper  er  niet  tegen 
opkonit;  niaar  eerlijk  gezegd  noch  da  costa,  noch  de  Kamper  Hoo^,- 
leeraar  de  kok  deden  aiiders,  beiden  waren  zij  voor  de  vaccirratie. 
Kaart  en  graphische  voorstelling  helpen  den  lezer  aan  helder  inzicht. 

Van  meer  actneel  belang  is  de  sterftestatistiek  der  dipbtlierie  ge- 
worden  door  liare  bewijskraclit  voor  de  serotherapie.  Niet  te  vergeefs 
liebben  vroeger  (1882  en  1885)  j.  a.  korteweg,  later  (1896)  m.  straub 
daaraan  hun  arbeidskracht  en  sclierp  oordeel  gewyd  en  beproefd. 

Vroeger  (1869)  liad  onze  stokvis  den  invloed  der  nationaliteit  op  de 
.sterfte  bij  croup  met  de  hem  destijds  ten  dienste  staande  cyfers  nagegaan. 

Op  hoeveel  wijder  terrein  bij  later  zijnen  ruimen  blik  bewoog  en 
daarbij  ook  de  kolonien  aan  het  moederland  verbond,  de  militairen 
van  hier  met  die  van  ginds  vergeleek,  behoeft  slechts  met  een  enkel 
woord  herinnerd.  Onder  de  Tropen  zoo  gewoon,  is  de  malaria  ook 
hier  bij  tijden  inheemsch  het  onderwerp  geweest  van  velerlei  onder- 
zoek,  waarin  op  de  sterftestatistiek  de  bewijskraclit  viel.  Zoo  bijvoor- 
beeld  werd  met  de  sterfte  in  kleiner  en  grooter  kringen  van  Gemeen- 
ten  rondom  de  Haarlemmermeer  te  rade  gegaan  om  den  invloed  der 
droogmaking  te  bepalen.  (Rapport  der  Akademie-Commissie  (1857) 
j.  V.  GEUxs,  TH.  PLACE  eii  zeeman).  Schneevoogt’s  veroordeeliiig  van 
het  Buitengasthuis  ontleende  haar  bewijskracht  ten  deele  alweder  aan 
de  sterfte.  De  sterftecijfers  onzer  Amsterdamsche  Gasthuizen  hebben 
menigeen  een  niet  onverdienden  schrik  aangejaagd  en  onder  anderen 
in  Prof.  c.  b.  tilanus  in  ons  Tydschrift  voor  Geneeskunde  eenmaal 
eenen  kernachtiffen  vertolker  acevonden.  Het  ffeen  de  Kraaminrichtins; 
te  leeren  heeft  gegeven  is  niet  onnut  voorby gegaan,  al  lag  niet  altijd 
de  waarheid  voor  het  grypen,  terwijl  thans  de  statistiek  der  kraam- 
vrouwsterfte  eene  by  iiitstek  heldere  bron.is  geworden,  waarin  zich 
de  asepticus  vermeit. 

Met  angstvallige  naiiwkeurigheid  is  door  den  eersten  Inspecteur 
van  onze  Krankzinnigengestichten  de  statistiek  van  hunne  bevolking 
op  touw  gezet,  zoodat  niemand  op  het  papier  meer  kon  ontsnappen 
aan  het  argusoog  dat  de  sterfgevallen  steeds  terug  wilde  berekend 
zien  op  degene,  die  het  begin  der  waarneming  van  de  overledenen 
hadden  meegemaakt. 

Het  is  niet  om  het  Gedenkschrift  van  het  50-jarig  bestaan  van 
Meerenhe7'(j  door  j.  van  deventer  sz.  en  g.  c.  van  walsem  in  audere 
richtingen  te  willen  voorby  doen  gaan,  maar  zeker  mag  naar  mijne 
meening  de  in  Tabel  V neergelegde  statistiek  der  sterfte  aan  tuber- 
culose in  verband  met  den  duur  van  de  verpleging,  wi]!  zij  op  de 
autopsim  berust,  voor  ons  land  eenig  worden  geheeten,  een  gouden 


monument  en  bouwsteen  van  wetenschap  tevens.  Dankbaar  worde  dit 
aanvaard  door  ons  medici,  die  voor  de  leer  der  phthisis  een  veilig 
gebouw  op  hechte  grondslagen  helpen  zoeken. 

Ak  bewijs  van  het  ai  langzamerliand  klimmend  gevoel  van  behoefte 
aan  positieve  kennis  op  dit  stiik  kan  de  dissertatie  van  Dr.  havkr  droese 
gelden,  die  zich  bezig  hondt  niet  de  gegevens  van  1869 — 1874,  waar- 
door  aan  Gelderland  eene  met  het  gemiddelde  van  het  Rijk  gelijk- 
staande  plaats  wordt  aangewezen,  Overijssel  het  maximum  en  Zeeland 
het  minimum  van  phthisis-sterfte  verkrijgt.  Dezelfde  volgorde  blijft 
bestaan,  ais  de  Heer  bavinck  die  berekeningen  in  zijne  met  taaie  vlijt 
doorwerkte  dissertatie  (1897)  over  al  de  vier  quinquennia  voortzet. 

De  invloed  van  het  beroep  op  de  sterfte  belooft  ter  opheldering 
der  hangende  quaestie  nieuw  licht  te  doen  opgaan  en  de  dissertatie 
van  Dr.  huininck  dezer  dagen  verschenen  is  daarvan  eene  opmerkelijke 
proeve.  Men  vergete  echter  niet  dat  voor  een  halve  eeuw  Dr.  e.  c. 
BUCHNER  eene  voorbarige  poging  waagde  om  de  toen  nog  geheel 
onrijpe  vrucht  van  dezen  tak  aan  den  boom  onzer  kennis  te  ontrukken. 

Om  strengeren  mathematischen  betoogtrant  te  verkrygen  kan  de 
geneeskundige  zich  het  voorbeeld  van  de  levensverzekeringswetenschap 
ten  nutte  maken.  Op  het  voetspoor  van  quetelet  verhelderd  door 
makey’s  lichtende  graphische  methode  is  men  niet  te  vergeefs  voort- 
o-eschreden.  Na  von  baitmhaur  heeft  onze  van  pesch  zich  met  het 

o 

opmaken  van  de  sterftetafelen  van  ons  volk  in  de  laatste  halve  eeuw 
voor  den  lande  verdienstelijk  gemaakt,  van  1840 — 1851,  van  1850 — 
1859,  1860 — 1869,  terwijl  die  van  van  pesch  zijn  afgeleid  uit  de  waar- 
nemingen  over  het  tijdvak  1880 — 1890  en  in  twee  fraaie  curven 
zijn  uitgedrukt ; de  eene  voor  vrouwen,  de  audere  voor  mannen  recht- 
vaardigen  bij  den  eerste  oogopslag  de  scheiding  der  sexen. 

Onlangs  heeft  een  Dr.  in  de  wiskunde  turksma  den  onregelmatigen 
loop  der  sterfte  van  het  jonge  Holland  niet  langer  kunnen  aanzien 
zonder  een  dieperen  blik  te  wagen  in  het  maatschappelijk  leven.  Ais 
Averkhypothese  heeft  hij  het  onderscheid  van  het  lot  dergene  die  huwen 
en  die  het  niet  doen,  nagegaan  in  de  uiterste  uitkomst  namelijk  het 
sterven  en  daarmee  de  kromme  sprongen  der  sterfte-curve  tot  een 


jueer  regelmatigen  teriiggebracht. 

Een  verrassend  resultaat  omdat  de  curve  zelve  den  aanstoot  gal 
tot  een  vriichtbaar  onderzook.  Door  gCAVOontc  nam  men  dio  onregel- 
matigheid  al  bijna  ais  eene  rechtjuatige  aan,  toch  ais  men  de  Weener 
levensverzekerings-curve  van  iu.ascuke  er  bij  legt,  verdwijnt  de  Avaan, 
dat  het  nu  cenmaal  zoo  is  en  blijven  moet. 

Opmerkelijk  is  nog  dat  de  sterftecurvcn  van  turksma  eigenlijk 
slechts  doen  onderscheidcn  en  in  het  oog  vallen,  wat  al  recds  door 


voN  baujMHaur  in  cijfors  was  ()])o-otcekend  (Al^’eninen(3  8tat.isti(dc  pag. 
D.  11.  125.)  en  in  woorden  was  oinsclireven  ais  eon  vroeovr  ono[)o'e- 
nierkt  feit,  dat  de  sterfte  van  jono’o  inannon  en  jonge  vronwen  in 
liooge  mate  verschillend  is  in  den  linvvbareii  en  geliiiwden  leeftijd. 
Dat  verband  ontgiug  onzen  oveidedeii  Prof.  J.  c.  ci.  Evniis,  lioewel  liij 
met  zijne  byna  wilde  kraclit  en  fijiien  speurzin  opzettelijk  den  huwe- 
lijksfactor  in  liet  bevolkingsprobleem  opzoclit  (Bydrage  tot  de  bevol- 
kingsleer  van  Nederland,  ’s-Gravenhage  1882). 

Blijkens  liet  frisclie  stiik  over  den  »Gezondheidstoestand”  in  de  premie 
van  liet  Nieiiws  van  den  Dag  door  Prof.  r.  h.  saltet  leert  de  sterfte 
statistiek  ook  aan  liet  grooter  pnbliek,  dat  ons  volk  voornitgaat.  Het 
ontbreekt  niet  aan  bewpzende  cijfers. 

Maar  lioe  staat  het  met  de  innerlyke  waarde  der  gegevens  ? Het 
antwoord  op  deze  vraag  hangt  lo  van  ons  zelven  af,  2o  van  aiitopsie 
die  te  zelden  lielpt,  3o  van  controle  die  niet  overbodig  is  door  des- 
kiindige  bewerkers,  4o  van  ons  eigen  mediscli  onderwijs. 

Daarmede  bewegen  wij  ons  voorwaarts,  aan  den  eenen  kant  mee- 
gaande  met  de  demographie  die  het  sterven  ais  een  verschijnsel  van 
het  volksleven  in  verband  met  het  geheel  beschonwt  en  vrywaart 
voor  eenzijdige  concliisies,  aan  den  audere  kant  mede  strevende  naar 
naiiAvkeiiriger  scherper  begrenzen  der  ziekten,  Avaarvan  wij  getiiigenis 
geven  in  de  verklaring  van  de  oorzaak  des  doods,  met  de  stille  hoop 
dat  dit  laatste  den  levenden  en  der  volksgezondheid  meer  en  meer 
ten  goede  kome. 


Typ.  DE  Roever  Krober  &.  Bakels,  Ainsterdain. 


